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resumo 
 
 
Objectivo: Nas últimas décadas tem-se assistido a  um 
aumento substancial da população idosa em muitos países, 
incluindo Portugal. Paralelamente, o desenvolvimento 
tecnológico tem conduzido à criação de novas ferramentas de 
comunicação, onde é crescente o uso de voz sintetizada. A 
presente dissertação pretende averiguar a existência de 
diferenças entre adultos jovens e idosos na capacidade de 
percepção de voz sintetizada. 
Método: Criação, automatização e aplicação de um teste de 
percepção, onde foram considerados como factores a idade 
(adultos e idosos), a taxa de elocução (lenta, normal e rápida) 
e o subcorpus em análise (modo, ponto de articulação, 
vozeamento e vogais). O corpus utilizado foi definido pela 
autora e sintetizado com recurso a tecnologia comercial. Os 
estímulos foram apresentados de forma aleatória a cada um 
dos 12 participantes, sem perdas auditivas e alterações 
cognitivas, que foram divididos em dois grupos: adultos (idade 
inferior a 65 anos) e idosos (idade igual ou superior a 65 
anos).  
Resultados: As diferenças na percentagem de acerto entre 
os dois grupos etários não se revelaram estatisticamente 
significativas, à excepção da percepção do modo de 
articulação, que decresce significativamente com o aumento 
da idade - os idosos obtiveram uma percentagem de acerto 
para o modo 12% inferior à dos adultos. A utilização de uma 
taxa de elocução rápida obteve um impacto estatisticamente 
significativo, contribuindo para o decréscimo da percepção em 
cerca de 7%, quando comparada com uma taxa considerada 
normal. A utilização de discurso a uma taxa lenta não se 
traduziu em benefícios no desempenho. Com o método de 
síntese utilizado, verificou-se que, para uma taxa rápida, as 
consoantes posteriores e não vozeadas são as mais fáceis de 
percepcionar, enquanto que as vogais mais robustas a uma 
taxa rápida são /a/, /i/ e /u/.  
Conclusão: Prevê-se que a utilização de discurso sintetizado 
em novas formas de interacção (como aplicações interactivas) 
e de diagnóstico e intervenção terapêutica seja possível com 
a população idosa em Portugal. Contudo, tendo em conta os 
resultados obtidos neste estudo, com este método de síntese 
é aconselhada uma taxa de elocução normal, semelhante à 
da fala natural. 
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abstract 
 
Objective/Theme: In the last decades there has been a 
substantial growth in the elderly population in many countries, 
including Portugal. At the same time, the technological 
development led to the creation of new communication tools, 
where the use of synthesized voice is increasing. This study 
aims to investigate the existence of differences between 
young adults and old adults on the ability of perception of 
synthesized speech. 
Method: Creation, automatization and application of a 
perception test, where were considered as factors the age 
(adults and old adults), speech rate (slow, normal, fast) and 
the subcorpus in analysis (manner and place features, voicing 
and vowels). The corpus was defined by the author and 
synthesized with commercial technology. The stimuli were 
presented randomly to each of the 12 participants, without 
cognitive impairment or hearing loss, who were divided into 
two groups: adults (less than 65 years) and old adults (equal 
or more than 65 years). 
Results: The differences on the percentage of correct 
answers between the two groups weren't statically significant 
except for perception of the manner features, which decreases 
with aging - old adults failed 12% more than adults. Increasing 
the speed rate had a statically significant impact, leading to 
the decrease of the perception in 7%, when compared with a 
normal speed rate. The use of slowed speech revealed no 
benefit for the performance. With the synthesis method used 
posterior and voiceless consonants are the easiest to percept, 
while the most robust vowels using a fast rate are /a/, /i/ and 
/u/. 
Conclusion: It is expected that the use of synthesized speech 
in new tools of interaction (such as interactive mobile 
applications) and in therapeutic assessment and treatment is 
possible with elderly people in Portugal. However, the results 
suggest that, with this synthesis method, the use of a normal 
rate of speech (similar to natural speech) is more effective. 
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Capítulo I - Introdução 
 
É um facto incontestável o aumento da população idosa mundial. Estima-se que 
em 2030, aproximadamente 22% da população americana tenha mais de 65 anos 
(McCoy, Tun, Cox, & Wingfield, 2005) e que, segundo o Instituto Nacional de 
Estatística (2009), em 2050 o número de idosos em Portugal atinja os 3 milhões. 
Estas alterações demográficas indicam-nos que a sociedade atravessa uma 
importante transição, sendo que é fulcral que sejam conhecidas as implicações das 
alterações cognitivas e sensoriais provocadas pelo envelhecimento, em especial no 
que se refere à comunicação, para que se consigam estruturar respostas adequadas 
que promovam uma comunicação óptima.  
De facto, grande parte da população idosa apresenta queixas frequentes, 
relacionadas com o processo de envelhecimento normal. As queixas mais comuns 
recaem nos processos mnésicos e ainda na dificuldade em compreender o discurso, 
essencialmente quando este é rápido, ou é necessário acompanhar uma 
conversação numa sala com vários interlocutores e ruído. O impacto social destas 
dificuldades poderá ser grande e podendo mesmo conduzir a sentimentos de 
frustração, ansiedade, marginalização ou exclusão social. 
Neste sentido, esta investigação surge com o intuito de aprofundar as 
dificuldades de percepção e compreensão de discurso rápido, sentidas pela 
população idosa. A motivação deste estudo prende-se essencialmente com a 
escassez de estudos realizados para a população portuguesa e impacto prático das 
conclusões retiradas (ex: construção de software de avaliação e intervenção em 
várias áreas adaptado a idosos, etc.). A nível pessoal, o contacto profissional directo 
com a população idosa e o interesse pessoal e académico no processo normal e 
patológico de desenvolvimento foram também motivações para esta investigação. 
1. Objectivos do trabalho 
 
Esta dissertação tem como objectivo verificar se existem diferenças 
significativas entre adultos jovens e adultos idosos na percepção de pseudo-palavras, 
produzidas sintetizadamente com várias taxas de elocução. Irão ser retiradas 
conclusões sobre a evolução do reconhecimento de mensagens rápidas ao longo do 
envelhecimento e sobre qual velocidade de elocução mais facilmente reconhecida 
por cada faixa etária. 
Será também efectuada uma análise articulatória dos erros de percepção 
cometidos, pelo que se esperam conclusões relativas às características articulatórias 
que serão mais dificilmente percepcionadas pelos grupos já mencionados, 
destacando-se o impacto das alterações temporais nas vogais e consoantes. Neste 
sentido, será possível estabelecer tendências determinantes para a criação de novos 
materiais e abordagens de intervenção terapêutica com a população idosa. 
2. Estrutura do trabalho 
 
O presente trabalho encontra-se dividido em cinco capítulos. No Capítulo 1 
(Introdução) são definidos os objectivos do trabalho e respectiva estrutura. O Capítulo 
2 inicia-se com uma introdução sobre o processo de percepção e compreensão da 
linguagem, com uma breve exploração dos sistemas e processos aí envolvidos e da 
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sua relação com o envelhecimento, tais como sistema nervoso periférico, central, 
processamento auditivo central ou processos cognitivos. Terminará com uma 
abordagem sobre a percepção do discurso no envelhecimento, com destaque para os 
estudos referentes ao discurso sintetizado e com alterações de velocidade. 
No capítulo da Metodologia (Capítulo 3) serão descritos os procedimentos de 
criação do corpus utilizado no estudo e de sintetização e automatização dos 
estímulos apresentados. Posteriormente será feita uma descrição dos participantes 
do estudo, com os dados dos pré-requisitos auditivos e cognitivos e serão 
apresentados os procedimentos de recolha e análise estatística dos resultados. 
Segue-se o capítulo dos resultados (Capítulo 4), e da discussão (Capítulo 5)  no 
qual serão apresentados e discutidos os dados recolhidos na aplicação do teste de 
percepção. 
Na parte final do trabalho (Capítulo 6) serão apresentadas as conclusões do 
trabalho, fazendo-se igualmente referência a limitações e a sugestões de 
continuidade para futuras investigações. 
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Capítulo II - Revisão Bibliográfica 
1. Processo de audição e percepção 
Ouvir consiste no complexo mecanismo pelo qual o ouvido responde à vibração 
mecânica das ondas sonoras, as transforma em estímulos eléctricos e transmite essa 
informação ao cérebro, permitindo a sua compreensão  (Araújo, 2009; Bess, Hedley-
Williams, & Lichtenstein, 2001; J. H. Martins, 2007). 
Na verdade, a percepção da fala apresenta uma série de etapas (Tabela 1), 
iniciando-se com a audibilidade, isto é, com a detecção do som. A partir da 
audibilidade temos a recepção da informação sonora, a discriminação de sons 
diferentes, o reconhecimento ou a comparação do que foi ouvido com experiências 
anteriores e finalmente, a compreensão da mensagem falada (Erber, 1982). 
 
Na fase inicial do processo de percepção surge então o som, estímulo 
específico para a audição. Este é caracterizado basicamente em termos de amplitude 
e frequência. A amplitude do som é definida por níveis de pressão sonora em 
decibéis (dB), enquanto que a frequência é definida por número de oscilações por 
segundo em Hertz (Hz). De um modo geral, a faixa de percepção para as frequências 
varia entre 20 a 20.000 Hz, com maior sensibilidade para as frequências da fala que 
se encontram entre os 250 e os 3000 Hz (Araújo, 2009; Bonaldi, 2004c). 
Depois da transformação inicial do sinal de fala pelo sistema auditivo periférico, 
as informações temporais sobre a estrutura do espectro, frequência fundamental, 
mudanças na fonte, intensidade e duração do sinal, assim como da amplitude, são 
extraídos e codificados pelo sistema auditivo. Para que esta codificação aconteça, os 
padrões recepcionados são preservados na memória sensorial por um breve período 
de tempo, durante o qual é feita a análise. O resultado desta análise provê as pistas 
acústicas da fala, ou seja, as representações auditivas do sinal da fala que são 
subsequentemente usadas para classificação fonética (Santos, 2006). 
A classificação dos sons é então feita com base em características articulatórias 
e acústicas. Os sons do Português dividem-se em vogais (produzidas sem 
constrições significativas à passagem de ar no fluxo de ar do tracto vocal e com 
vozeamento das pregas vocais) e consoantes (produzidas com constrições à 
passagem do fluxo de ar). Articulatoriamente, as vogais podem distinguir-se tendo em 
conta a altura do dorso da língua (alta, média, baixa) e considerando o ponto de 
articulação (anterior, central ou posterior).  
Acusticamente são caracterizadas por durações relativamente mais longas do 
que os restantes sons (à volta de 100 ms) e por formantes mais estáveis e de alta 
frequência. Assim, os padrões de frequência e transição de frequência são essenciais 
para a percepção das vogais (Raphael, Borden, & Harris, 2007). De modo a facilitar a 
sua análise foi criado o “Triângulo das Vogais”, de onde se podem destacar as vogais 
 Compreensão Reconhecimento Discriminação Detecção 
Fonema 
isolado 
  * * 
Sílaba   * * 
Palavra  * * * 
Frase * * * * 
Discurso * * * * 
Tabela 1 - Habilidades auditivas para tarefas de percepção de fala (Erber, 1982) 
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/a/, /i/ e /u/, que assumem posições mais extremas em relação à altura, ponto de 
articulação e em relação às duas primeiras formantes – F1 e F2. 
Quanto às consoantes, são distinguidas em termos de ponto de articulação 
(localização da constrição no tracto – exs: bilabial, dental, palatal), modo de 
articulação (tipo de perturbação induzida à passagem de ar no tracto – exs: oclusivas, 
fricativas, laterais, etc.), posição do palato mole (aberto ou fechado- orais ou nasais) 
e vozeamento (estado das pregas vocais durante a produção – vozeadas ou surdas). 
Acusticamente, as pistas de contraste relativas ao modo de articulação são 
dependentes da frequência, intensidade e tempo. Por outro lado, as pistas relativas 
ao ponto de articulação são mais dependentes das alterações na frequência e as 
pistas do vozeamento dizem respeito a alterações na duração (Raphael, et al., 2007). 
As consoantes oclusivas, que conjuntamente com as fricativas assumem 
destaque nesta investigação (ver Capítulo III - Metodologia), são acusticamente 
definidas por três momentos: silêncio (que corresponde à oclusão), a explosão, ou 
burst (os articuladores afastam-se rapidamente e o ar é libertado) e abertura 
(transição para o som seguinte). Estas características articulatórias traduzem-se em 
transições entre as formantes rápidas. Uma vez que existem oclusivas vozeadas e 
surdas, o Voice Onset Time (VOT) e a transição para a vogal seguinte são pistas 
acústicas distintivas. O VOT consiste no intervalo de tempo entre o início do burst de 
uma consoante oclusiva e o início do vozeamento, sendo menor para oclusivas 
vozeadas. Para o Inglês, a identificação do ponto de articulação das oclusivas 
baseia-se na transição entre as formantes (especialmente F2 – mais baixo em pontos 
anteriores e variável em pontos mais posteriores) e na transição para a vogal 
seguinte (Raphael, et al., 2007).  
Já as consoantes fricativas são caracterizadas pela ocorrência de ruído de 
fricção (devido à aproximação dos articuladores, que causa turbulência na passagem 
do ar), sendo que este intervalo de ruído assume maior duração do que o ruído 
presente noutros modos de articulação (Mateus, Falé, & Freitas, 2005). Para o Inglês, 
considera-se que as fricativas sibilantes (/s/, /z/, /S/ e /J/) possuem mais energia 
espectral do que as fricativas não sibilantes (/f/, /v/), que não possuem pico espectral 
definido e têm menos intensidade. Quanto ao ponto de articulação, e mais uma vez 
para a língua inglesa, considera-se que as fricativas alveolares possuem picos 
espectrais mais altos (/s/ e /z/ possuem o primeiro pico espectral por volta dos 4 kHz), 
embora sejam difíceis de distinguir entre si. Por outro lado, as fricativas pós-
alveolares possuem picos mais baixos (/S/ e /J/ possuem o primeiro pico espectral 
por voltas dos 2,5 kHz) (Raphael, et al., 2007). 
Após a assimilação das pistas segmentais (articulatórias e acústicas), surge o 
último estádio, de nível superior, onde se destacam as características 
suprasegmentais e finalmente é alcançada a compreensão do discurso. Todo o 
processo de percepção e compreensão é interactivo, sendo realizado através da 
formulação de hipóteses, estabelecendo-se um ciclo de feedback até atingir uma 
percepção refinada. Na fase adulta sem patologia, o discurso é uma combinação de 
abordagens top down (do nível temporal até ao suprasegmental)  e bottom up (do 
nível suprasegmental até ao nível temporal). 
Assim, a via perceptual pode ser distinguida em dois processos: a audição, que 
consiste no caminho percorrido pelo estímulo auditivo do sistema auditivo periférico 
(SAP) até o cérebro do ouvinte e, o processo de percepção, que consiste na 
decodificação e compreensão do evento acústico recebido, mais dependente do 
sistema auditivo central (SAC) e de factores cognitivos, como veremos ao longo da 
revisão. 
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1.1. Sistema auditivo periférico 
 
O SAP é composto pelo ouvido externo, ouvido médio, ouvido interno e nervo 
auditivo, localizando-se maioritariamente no osso temporal (Araújo, 2009; Musiek & 
Baran, 2007). 
O ouvido externo é composto pelo pavilhão auricular e pelo canal auditivo 
externo. A função do ouvido externo é proteger a membrana timpânica contra danos 
mecânicos e promover a captação, localização e o encaminhamento da onda sonora 
para o ouvido médio. (Araújo, 2009; Bonaldi, 2004a; Penha & Ruah, 1998) 
O ouvido médio é uma cavidade preenchida de ar e escavada no osso 
temporal, é constituído pela caixa do tímpano, pela trompa de eustáquio e pela 
cavidade mastoideia (Araújo, 2009; Penha & Ruah, 1998). 
Além disso esta cadeia permite proteger o ouvido interno contra sons 
demasiado intensos através da contracção dos músculos e dos movimentos 
articulares (Araújo, 2009; E. M. Martins, 2008; Penha & Ruah, 1998). 
O ouvido interno ou labirinto é formado por duas partes, uma posterior, o 
vestíbulo, responsável pelo equilíbrio e uma anterior, a cóclea, responsável pela 
audição (Araújo, 2009).  
A cóclea é uma estrutura óssea, de 35mm, enrolada em duas voltas e meia de 
espiral e é constituída por três rampas (vestibular, timpânica e rampa média). Na 
rampa média está alojado o orgão de Corti, o órgão sensori-neural da cóclea. Este é 
constituído por uma fileira de células ciliadas internas (CCI) e por várias fileiras de 
células ciliadas externas (CCE). As CCI são responsáveis pela transdução sensorial, 
ou seja, recebem e transformam a mensagem sonora em mensagem eléctrica 
codificada, que é enviada por meio das vias nervosas ao lobo temporal. Apresentam 
ainda relação com sons mais intensos. As CCE não são receptoras, ou seja, não 
codificam a mensagem sonora, estando relacionadas com sons menos intensos. A 
selectividade das células ciliadas para determinadas frequências da onda sonora 
proporciona uma melhor capacidade de distinguir pequenas alterações de 
intensidade e frequência. Esta é uma das aptidões que torna possível o 
desenvolvimento da linguagem na espécie humana (Araújo, 2009; Bonaldi, 2004b; J. 
H. Martins, 2007). 
O sistema auditivo periférico é actualmente avaliado com recurso a diversos 
testes, tais como o audiograma tonal, audiograma vocal, impedância acústica e 
otoemissões acústicas. Uma exploração mais detalhada destes testes pode ser 
encontrada em Araújo (2009) , Martins (2008) ou Reis (2002). 
 
1.2. Sistema auditivo central 
 
O SAC é constituído por duas vias centrais: a via auditiva aferente e a via 
auditiva eferente. As fibras aferentes são as que conduzem a informação do órgão de 
Corti para o sistema nervoso central, enquanto as fibras eferentes trazem a 
informação do sistema nervoso central para a cóclea (Aquino & Araújo, 2002; 
Bonaldi, 2004b; J. H. Martins, 2007). 
 
Via aferente 
 
A via aferente é constituída pelos núcleos cocleares, complexo olivar superior, 
lemnisco, colículo inferior, corpo geniculado medial e córtex auditivo (Bonaldi, 2004b). 
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Nos núcleos cocleares, as fibras nervosas enviam a informação para o 
complexo olivar superior, sendo este movimento predominantemente contralateral 
(parcialmente ipsilateral, portanto). Devido às suas propriedades fisiológicas, 
considera-se que as suas projecções são importantes na percepção auditiva, na 
localização da fonte sonora e no reconhecimento de padrões temporais do som 
(Aquino & Araújo, 2002; Araújo, 2009). 
Avançando para o complexo olivar superior, considera-se que esta estrutura 
está envolvida na codificação de sons complexos e no mecanismo de localização da 
fonte sonora de frequências graves e agudas. As frequências graves produzem uma 
diferença interaural de tempo (activam os dois ouvidos em tempos diferentes) e as 
frequências agudas geram diferença interaural de intensidade. Esta estrutura pode 
comparar características sonoras entre os dois ouvidos, sendo os neurónios deste 
núcleo sensíveis à diferença de fase interaural. (Aquino & Araújo, 2002; Araújo, 2009; 
Musiek & Baran, 2007). Adicionalmente, o complexo olivar está envolvido no 
desencadeamento do arco reflexo, que pretende proteger o ouvido de sons de 
elevada intensidade (J. H. Martins, 2007). 
O lemnisco lateral é responsável pela atenção ao estímulo sonoro e também 
pelo processamento de sons com padrões temporais complexos, possuindo 
neurónios que só respondem a sons modulados em frequência, enquanto que outros 
respondem a sons de durações específicas (Araújo, 2009; Bonaldi, 2004b; E. M. 
Martins, 2008). 
O colículo inferior está envolvido na atenção ao estímulo sonoro, sendo também 
a primeira estrutura no SAC com neurónios sensíveis à duração dos estímulos, o que 
torna muito importante nos estudos relacionados com o processamento temporal (E. 
M. Martins, 2008). 
O corpo geniculado medial é uma estrutura localizada no tálamo e cuja 
projecção para o córtex auditivo é inteiramente ipsilateral, embora a audição a este 
nível seja predominantemente bilateral (Aquino & Araújo, 2002; E. M. Martins, 2008). 
Apresenta como característica, a capacidade de discriminar frequências e 
intensidades sonoras, possui um padrão temporal e está envolvido com a localização 
da fonte sonora (Araújo, 2009). 
O córtex auditivo é uma substância cinzenta localizada na parte postero-
superior do lóbulo temporal, mais precisamente no giro temporal superior. Aqui 
termina a via auditiva aferente e começa a via auditiva eferente. Nesta estrutura, a 
mensagem é reconhecida, memorizada e possivelmente integrada numa resposta 
motora, pois foi sendo descodificada pelos núcleos inferiores (E. M. Martins, 2008). 
O córtex auditivo contém ainda áreas funcionais nos lobos temporal e frontal, 
relacionadas com a percepção dos sons da fala, cujas funções são exclusivas do 
cérebro humano (J. H. Martins, 2007). 
Posteriormente ao córtex auditivo está situado o giro angular, que representa a 
região de Wernicke, responsável pelo reconhecimento dos estímulos linguísticos e da 
compreensão da fala. Esta região, no cérebro humano, apresenta-se normalmente 
maior no hemisfério esquerdo, que é o hemisfério dominante para a linguagem  (J. H. 
Martins, 2007; Purves, 2010). 
As áreas corticais auditivas dos dois hemisférios comunicam entre si por meio 
de fibras que atravessam a região posterior do corpo caloso, recebem informação 
binaural e têm uma enorme capacidade de extrair um sinal sonoro de um ruído de 
fundo. Este fenómeno deve-se ao facto de os neurónios desta área não responderem 
a estímulos contínuos e de longa duração (ruído de fundo), mas sim a estímulos 
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cujas características de frequência e intensidade variam rapidamente (Aquino & 
Araújo, 2002; J. H. Martins, 2007). 
 
Via eferente 
 
A via auditiva eferente inicia-se no córtex auditivo e dirige-se para o corpo 
geniculado medial, continuando o seu percurso de forma semelhante à da via auditiva 
aferente mas em sentido oposto. Esta via entra no canal auditivo interno pelo nervo 
vestibular e termina na cóclea, mais propriamente nas células ciliadas externas 
(Musiek & Baran, 2007).  
Tem como função controlar a situação mecânica da cóclea, ou seja, esta via 
está envolvida na diminuição do potencial de acção do nervo auditivo, reduzindo a 
actividade nervosa, através da diminuição da amplitude dos movimentos da 
membrana tectória; na protecção contra a acção lesiva que a exposição a sons de 
alta intensidade pode provocar nas células ciliadas e no aumento da sensibilidade à 
fonte sonora na presença de ruído competitivo (Aquino & Araújo, 2002; Araújo, 2009; 
Bonaldi, 2004b; E. M. Martins, 2008). 
Devido à sua complexidade, a avaliação do SNC ainda se afigura um desafio. 
Esta tem por objectivo  determinar a presença ou ausência de alterações nas etapas 
auditivas necessárias ao processamento auditivo, bem como, fornecer dados, quando 
possível, sobre a sua localização no SAC e estabelecer critérios auxiliares para a 
reabilitação. O teste mais utilizado a nível central são os potenciais auditivos 
evocados (PAE), que são analisados em termos de latência e amplitude da resposta. 
Para uma exploração aprofundada deste tema, consultar Araújo (2009)  Jorge (2006) 
ou Martins (2008). 
 
1.3. Processamento Auditivo 
 
A American Speech-Language-Hearing Association (2005) define o 
processamento auditivo (central) como o processamento temporal da informação 
auditiva no sistema nervoso central, que resulta no desencadeamento dos potenciais 
auditivos neurofisiológicos. Assim, o processamento auditivo é constituído pelos 
“mecanismos e processos do sistema auditivo responsáveis pelos seguintes 
fenómenos comportamentais: localização do som; discriminação auditiva; 
reconhecimento de padrões auditivos; aspectos temporais da audição (como 
integração, discriminação, ordenação e mascaramento temporal); desempenho 
auditivo na presença de sinais competitivos e desempenho auditivo com sinais 
acústicos degradados. 
O termo processamento auditivo central (PAC) envolve e exige a integridade de 
todas as estruturas auditivas, desde o sistema auditivo periférico, sistema auditivo 
central e também de áreas não auditivas centrais tais como: lobo frontal, conexão 
temporoparietal e lobo occipital (E. M. Martins, 2008; J. H. Martins, 2007).  
O PAC é realizado através de um conjunto de etapas que se caracterizam por 
determinadas aptidões específicas, das quais o indivíduo depende para interpretar o 
que ouve, tais como (Machado & Pereira, 1997; E. M. Martins, 2008): 
 
• Detecção do som – Identificação da presença/ausência do som. É uma 
capacidade do sistema nervoso periférico. 
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• Sensação Sonora – É uma experiência individual que está directamente 
relacionada com intensidades, frequências e qualidade do estímulo sonoro. 
• Localização – É a capacidade de identificar o local de origem do som, sendo 
indispensável uma audição binaural. 
• Reconhecimento – É um processo que exige uma experiência anterior, ou 
seja, é a identificação correcta de um estímulo por meio de conhecimento 
previamente adquirido (quando determinado som soa familiar). 
• Discriminação – Consiste na capacidade de detectar diferenças entre 
padrões sonoros. 
• Atenção (Selectiva) – É a capacidade de identificar a mensagem primária na 
presença de sons competitivos. 
• Memória – Capacidade de armazenar as informações acústicas e poder 
recuperá-las posteriormente, quando necessário (exemplo: ordenar sequências de 
sons). 
• Compreensão – Capacidade de interpretar correctamente o significado da 
informação acústica. 
 
2. Audição e envelhecimento 
2.1. Alterações estruturais e fisiológicas do Sistema Auditivo Periférico  
 
Presbiacúsia é o termo geral aplicado à perda auditiva relacionada com o 
envelhecimento. É caracterizada por redução da sensibilidade auditiva e 
compreensão do discurso em ambientes ruidosos, abrandamento do processamento 
central de informação acústica e dificuldades na localização das fontes sonoras 
(CHABA1998). 
A perda auditiva é a 3ª alteração crónica mais comum, nos idosos, sendo que 
80% dos casos de perda auditiva ocorrem em idosos. Um estudo americano aponta 
como prevalência da perda auditiva aproximadamente 40-45% em pessoas com mais 
de 65 anos e em pessoas com mais de 70 anos excede os 83% (Cruickshanks et al., 
1998). Apesar disto, a severidade da perda auditiva sofre grande variação individual. 
Existe uma diferença de género na prevalência e severidade da presbiacúsia ao 
longo das diferentes faixas etárias, com maior impacto no género masculino (Bess, et 
al., 2001). Estudos longitudinais, baseados nos limiares auditivos (Figura 1) 
demonstram que declínios na sensibilidade auditiva aceleram por volta dos 20/30 
anos nos homens e por volta dos 30 nas mulheres. A progressão destes declínios ao 
longo de 10 anos é duas vezes mais rápida nos homens do que nas mulheres. A 
severidade da perda é também maior: os limiares auditivos dos homens são 
tipicamente mais baixos do que os das mulheres para as frequências mais elevadas, 
com perdas mais moderadas a severas. As mulheres apresentam, portanto, declínios 
mais graduais e moderados, para as frequências altas (Sandra Gordon-Salant, 2005).  
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Figura 1 - Alterações médias dos limiares de audição de tons puros para a) Homens e b) 
Mulheres (Gordon-Salant, 2005) 
 
Ainda assim, e independentemente do género, Willot (1991) construiu um perfil 
longitudinal médio da perda auditiva para tons puros. Segundo o mesmo, até aos 50 
anos as perdas para frequências baixas (até 1kHz) são muito pouco significativas - 
cerca de 5dB. Contudo, entre os 50 e os 70 anos esta perda pode aumentar até aos 
15 dB. Para as frequências mais altas (entre 3 e 8 kHz), aos 50 anos as perdas 
podem atingir entre 15 a 20 dB e aos 50 pode situar-se acima entre os 30 (entre 3-
4kHz) e os 45 dB (entre 6-8 kHz). 
O primeiro sintoma da presbiacúsia é então a redução da capacidade de 
compreender o discurso e, mais tarde, da capacidade de detectar, identificar e 
localizar sons. A perda de sensibilidade auditiva começa nas frequências mais altas, 
com relação directa com a compreensão de discurso ou sons em ambientes ruidosos 
ou com reverberação, embora também possa ocorrer em ambientes silenciosos. 
Estas alterações podem ocorrer em idosos com audiogramas normais, sugerindo que 
algumas destas dificuldades podem dever-se a alterações no processamento 
temporal, como será visto adiante (secção 2.3) (George A. Gates & Mills, 2005; J. 
Mendelson & Rajan, 2011). 
Os idosos que sofrem de presbiacúsia sentem o seu impacto ao nível 
psicossocial. Estão associadas características psicológicas de retracção, pessimismo 
e diminuição da auto-estima, isolamento, frustração, ansiedade e solidão (Bess, et 
al., 2001; George A. Gates & Mills, 2005; Hull, 1995). 
Existem muitas incertezas quanto aos mecanismos envolvidos no 
envelhecimento auditivo. Sabe-se que a presbiacúsia afecta tanto o sistema auditivo 
periférico como o central, embora se considere que o sistema periférico é o mais 
comummente afectado por este fenómeno (George A. Gates & Mills, 2005).  
A nível do ouvido externo, ocorre escamação fina do ouvido, acompanhada por 
secura, perda de elasticidade e aumento da pilosidade, especialmente nos homens. 
Ocorre ainda estreitamento do canal auditivo externo, que pode dever-se a flacidez 
dos tecidos envolventes e degeneração da cartilagem das paredes do canal. 
Paralelamente, o aumento na produção de cerúmen é frequente.  
No ouvido médio, poderá ocorrer atrofia nos músculos que envolvem a 
membrana timpânica. Adicionalmente, poderá haver aumento na rigidez da cadeia 
ossicular, associada ao aumento de rigidez óssea geral do envelhecimento e ainda  
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perda de elasticidade nas articulações estapédicas e maleolares e na própria 
membrana timpânica (Hull, 1995). 
Apesar disto, as alterações que ocorrem ao nível do ouvido externo e médio 
não se reflectem significativamente na perda auditiva. Apenas a salientar a possível 
influência, a nível funcional, do aumento  da produção de cerúmen, que parece 
aumentar com a idade (George A. Gates & Mills, 2005; Hull, 1995). 
Quanto ao ouvido interno, é consensual entre os autores, o impacto significativo 
causado pelo envelhecimento ao nível da cóclea. Ocorre degeneração da estria 
vascular, que inicialmente se verifica na base e ápex da cóclea e posteriormente se 
estende para regiões do ouvido médio, à medida que a idade aumenta. Assim, existe 
envolvimento vascular (ao nível da microvascularização da estria vascular) na perda 
auditiva. Esta degeneração tem impacto directo no funcionamento da cóclea, 
especialmente nos potenciais endolinfáticos, que sofrem redução. Quando isto 
acontece, a amplificação coclear é afectada (George A. Gates & Mills, 2005; Hull, 
1995). 
Schuknecht (1974) descreveu quatro tipos de presbiacúsia: (1) sensorial, 
afectando maioritariamente as células ciliadas e de suporte da cóclea; (2) neural, 
caracterizada pela perda de neurónios aferentes na cóclea; (3) metabólica, onde 
ocorre atrofia da estria vascular da cóclea e (4) mecânica, onde parece haver 
endurecimento da membrana basilar e do órgão de Corti. Contudo, esta divisão 
assumiu um carácter mais teórico ao longo do tempo, tendo sido pouco valorizada na 
prática clínica. Ainda assim, estudos mais recentes sobre as conclusões de 
Schuknecht avançam que não há evidências da presbiacúsia mecânica, sendo 
provável que o caso descrito por Schuknecht não seja mais do que um caso severo 
de presbiacúsia metabólica. Por outro lado, um estudo posterior de Schuknecht 
destacava a atrofia da estria vascular como a alteração mais importante nos idosos e 
a perda de células sensoriais como a menos importante (Schmiedt, 2010). Mais 
recentemente, Gates (2005) confirmou estes resultados, concluindo que a 
presbiacúsia metabólica é a causa predominante de perda auditiva nos idosos. 
Também ocorrem alterações ao nível do nervo auditivo, que parece apresentar 
assincronia ou fraca sincronia na sua actividade neural. O mecanismo que envolve 
estas dificuldades provavelmente envolve a redução dos potenciais endolinfáticos 
e/ou degeneração das células ganglionares da espiral da cóclea. Esta actividade 
assincrónica poderá contribuir para os declínios na capacidade de resolução temporal 
(geralmente atribuída ao sistema auditivo central, como já referido anteriormente) 
(George A. Gates & Mills, 2005). 
 
2.2. Alterações estruturais e fisiológicas do Sistema Auditivo Central 
 
As alterações encontradas no sistema auditivo não se cingem ao sistema  
periférico, sendo que o tronco cerebral e córtex auditivo desempenham um papel na 
diminuição do reconhecimento de velocidade do discurso e compreensão auditiva. Os 
estudos morfológicos sobre as alterações do SNC são ainda escassos, vão evoluindo 
com o desenvolvimento dos métodos de diagnóstico e a investigação é muitas vezes 
efectuada em animais (ratos), sendo que os avanços obtidos devem sempre em 
conta esta limitação.  
Tremblay realizou vários estudos (K. Tremblay & Ross, 2007; K. L. Tremblay, 
Piskosz, & Souza, 2003), baseados em medidas electro-fisiológicas, nomeadamente 
os PAE, para concluir sobre o SNC no envelhecimento. Nestes estudos foi utilizado 
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um tipo de PAE Cortical, o complexo P1-N1-P2, para retirar conclusões referentes à 
capacidade neural de detecção do VOT e à sincronia entre as estruturas córtico-
talâmicas.  
De forma geral, os resultados são concordantes: as latências dos picos de 
amplitude encontram-se prolongadas com o envelhecimento. Quanto ao pico N1, 
considera-se que este prolongamento é dissipado quando o estímulo é pouco 
complexo ou é apresentado numa taxa de elocução lenta. Contudo, quando o 
estímulo complexifica, aumentando a velocidade de apresentação ou aumentando as 
durações do VOT, conclui-se que as latências do pico P1 são exacerbadas. Os 
autores associam estes resultados a alterações nos períodos refractários, 
relacionados com a idade. Por outras palavras, os idosos requerem mais tempo do 
que os jovens para recuperar de uma excitação inicial no sistema auditivo, até que os 
neurónios estejam novamente capazes de processar o estímulo (aumento dos 
períodos refractários). Este aumento compromete a sincronização da actividade 
neural e influencia a capacidade de compreensão do discurso. Estas dificuldades são 
ainda naturalmente aumentadas com a perda auditiva periférica nas altas 
frequências, comum na presbiacúsia, como já referido. 
 A nível do tronco cerebral, parece existir uma diminuição no número e no 
tamanho das células dendríticas e glia neuronal, assim como uma redução no 
número de neurónios do núcleo coclear, provocando uma diminuição no volume do 
próprio núcleo coclear. Parece também ocorrer uma diminuição do volume dos vasos 
capilares ao nível do complexo olivar superior (Golding, 2007). 
Boettcher (2002) utilizou os potenciais ABR (que espelham a actividade 
sincronizada entre o nervo auditivo e o tronco cerebral) no seu estudo, tendo 
concluído que a diferença entre os limiares auditivos tonais e os limiares dos 
potenciais ABR é maior nos idosos do que nos jovens, sendo que ambos os limiares 
se encontram aumentados com o envelhecimento. Contudo, estes resultados são 
mais associados ao efeito da presbiacúsia do que à idade, de forma isolada. 
Além da influência dos efeitos no tronco cerebral, o envelhecimento parece ter 
maior impacto a nível cortical e não tanto a nível sub-cortical, com impacto evidente 
na capacidade de processamento temporal. Neste sentido, num recente e complexo 
estudo, Sheppard, Wang e Wong (2011), decidiram investigar a reorganização 
cerebral que ocorre ao nível cortical no processo de envelhecimento, relacionando-o 
com a percepção de discurso. Com acesso a ressonâncias magnéticas funcionais e 
baseados numa tarefa de identificação de palavras em silêncio ou ambiente ruidoso, 
os autores concluíram que,  como resultado da reorganização funcional das 
estruturas cerebrais, os idosos apresentam uma diminuição da eficiência global, em 
relação aos jovens, relacionada com a ocorrência de atrofia cortical. Adicionalmente, 
os idosos apresentam ainda diminuição da eficiência local, exclusiva das áreas 
auditivas (córtex temporal medial e superior bilateral), que resultará em dificuldades 
no mapeamento dos inputs do SAP em representações acústicas. As diferenças 
encontradas no córtex temporal demonstram que os efeitos do envelhecimento a 
nível cortical dependem do tipo de tarefa, não sendo portanto derivados de um factor 
biológico comum. 
Estruturalmente, ao nível do córtex auditivo, são relatadas diminuições no 
volume do córtex, substância branca, número de neurónios e  perda  de dendrites e 
espinhas dendríticas, especialmente nas células piramidais. Estudos mais recentes 
de imagiologia têm vindo a sugerir alterações microestruturais no corpo caloso, que 
pode conduzir a défices na transferência inter-hemisférica de informação (Golding, 
2007). 
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Simultaneamente, algumas das alterações corticais são associadas a 
modificações nos mecanismos neurais, tais como o mecanismo de homeostase do 
cálcio ou o mecanismo envolvido nos neurotransmissores GABA e GAD. A 
diminuição da concentração e da inibição destes neurotransmissores poderá assim 
contribuir para a degradação do processamento de estímulos com variações 
temporais (Boettcher, 2002; J. Mendelson & Rajan, 2011; J. R. Mendelson & Ricketts, 
2001). 
Em suma, é evidente um declínio geral nas estruturas do sistema auditivo 
periférico e central, conjuntamente com uma redução nas funções neuroquímicas de 
neurotransmissão, essencialmente ao nível do tronco cerebral e córtex. 
 
 
2.3. Alterações no Processamento Auditivo Central 
 
         Apesar de ser uma matéria cuja investigação é recente e mais escassa do que 
as questões de audição periférica, os estudos existentes são concordantes quanto à  
existência de alterações no PAC nos idosos, independentemente do seu nível 
auditivo periférico ou capacidades cognitivas. Segundo um estudo de Humes et al 
(2010), com ouvintes entre os 18 e os 89 anos, o desempenho em tarefas de 
processamento temporal parece diminuir gradualmente à medida que a idade 
avança. 
Assim sendo, com o avançar da idade surgem dificuldades na capacidade de 
diferenciar e  acompanhar diferentes fontes sonoras, especialmente quando as 
condições auditivas são exigentes, como em ambientes ruidosos, com discurso 
acelerado ou múltiplos interlocutores. Nestas situações os idosos irão requerer, por 
exemplo, maiores durações, gaps e taxas de elocução mais lentas, de forma a 
poderem acompanhar e compreender o discurso. Abaixo será feita uma revisão 
incidente nalguns tópicos relevantes no processamento auditivo e na sua relação 
com o processo de envelhecimento.  
Convém contudo destacar a grande interacção existente entre os factores 
cognitivos e o processamento auditivo, especialmente devido à utilização de 
estímulos de discurso. Humes et al (2010) chegou mesmo a concluir que os factores 
relacionados com a idade e cognição poderão explicar entre 10 a 27% das diferenças 
individuais verificadas em tarefas de processamento temporal. Neste sentido, é 
aconselhada alguma prudência em conclusões que indiquem efeitos isolados do 
processamento auditivo no envelhecimento. Há que ter em conta, por exemplo, que a 
utilização de sequências de sons numa tarefa de processamento temporal irá exigir 
um maior envolvimento de recursos cognitivos, que devem ser analisados na 
interpretação dos resultados. 
Por outro lado,  uma alteração no PAC pode contribuir ou acelerar um declínio 
cognitivo significativo. Exemplo é um estudo desenvolvido com medidas de PAC em 
idosos com demência de Alzheimer, que comprovou que défices no PAC 
correspondem a maiores probabilidades de desenvolver a doença de Alzheimer (G. 
A. Gates, Beiser, Rees, D'Agostino, & Wolf, 2002). 
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Localização sonora 
 
Segundo Tremblay e Ross (2007), parece não haver diferenças significativas 
entre jovens (20-30 anos), adultos de meia idade (45-55 anos) e idosos (65-75 anos) 
na capacidade de detectar o início de um som (silêncio-som). Contudo, a capacidade 
de detectar alterações acústicas inerentes a esse mesmo som, especialmente 
alterações interaurais e alterações de fase, parece deteriorar com a idade. Os idosos 
parecem precisar de diferenças temporais interaurais mais longas que os jovens, 
para que consigam localizar correctamente uma fonte sonora (J. Mendelson & Rajan, 
2011). A lentificação da detecção de alterações de fase parece também ocorrer entre 
a “meia” e a “terceira” idade. 
 
Discriminação da duração do som 
 
Estudos como o de Fitzgibbons e Gordon-Salant (1994), referentes à 
discriminação da duração no envelhecimento, concluíram que enquanto os jovens 
requerem incrementos na duração do estímulo (tons puros vs palavras 
monossilábicas) na ordem dos 15% para conseguirem uma discriminação óptima, os 
idosos requerem um aumento de cerca de 25%. As dificuldades dos idosos 
aumentam substancialmente quando a complexidade do estímulo aumenta. Um 
exemplo da complexificação do estímulo é a inserção do tom alvo numa sequência 
de tons contíguos. As dificuldades de discriminação de duração nesta situação 
podem dever-se a uma diminuição da sensibilidade às mudanças rítmicas de uma 
sequência, também observada na população idosa. 
De facto, quando foi comparada a variação de ritmo com a variação de 
características espectrais do estímulo, concluiu-se que as alterações espectrais de 
sequências não tiveram efeitos significativos no desempenho de jovens e idosos. 
Pelo contrário, as variações irregulares de ritmo numa sequência de estímulos 
revelam-se altamente desafiadoras para os idosos, podendo influenciar a 
compreensão de discurso com prosódia variável ou “desafiadora” (ex: sotaques não 
familiares). 
 
Percepção de pistas temporais relativas ao modo de articulação 
 
 Gordon-Salant et al (2006) decidiram investigar a existência de efeitos 
relacionados com a idade na sensibilidade a pistas acústicas de vogais e consoantes.  
Utilizaram o VOT como pista para o início do vozeamento de consoantes oclusivas, 
duração das vogais como pista para o fim do vozeamento de consoantes oclusivas, 
duração de intervalos de silêncio como pista de discriminação entre consoantes 
sibilantes e fricativas e, por fim, duração de transições como pista para a distinção 
entre consoantes oclusivas vozeadas e glides.  
Concluíram que os idosos precisam de pistas acústicas mais longas para 
poderem identificar os sons correctamente e ainda que o efeito da idade foi 
significativo para as pistas de distinção entre modos de articulação, nomeadamente 
para a distinção entre sibilantes e fricativas e para a distinção entre oclusivas 
vozeadas e glides. Os idosos parecem portanto apresentar dificuldades na percepção 
dos diferentes modos de articulação. 
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Resolução temporal 
 
As medidas de detecção de gap são, seguramente, as medidas estáticas de 
resolução temporal mais estudadas.  Consiste na introdução de um intervalo de 
tempo silencioso (gap) entre uma sequência de sons, que deve ser assinalado pelo 
ouvinte. Depois de serem apresentados gaps de várias durações, o gap mais curto 
detectado é considerado o limiar de detecção. As conclusões dos diversos estudos 
indicam que os idosos precisam de um gap mais longo para detectar uma interrupção 
de pequena duração (inferior a 200 ms) num sinal contínuo, independentemente da 
acuidade auditiva periférica. Assim, os limiares de detecção de gap nos idosos 
parecem ter o dobro da magnitude dos limiares dos jovens (Sandra Gordon-Salant, 
2005; L. E. Humes, et al., 2010; Walton, 2010). 
Em discurso rápido, conclui-se ainda que os adultos apenas identificam a 
presença de uma consoante oclusiva quando o gap no sinal rápido for 50% mais 
longo do que o gap requerido pelos jovens para completar a mesma tarefa (Pichora-
Fuller, 2003). 
 
Modulação de amplitude e frequência 
 
Durante o processamento de discurso é importante discriminar as alterações 
dinâmicas de amplitude e frequência ao longo do tempo, uma vez que estas 
fornecem pistas importantes para a discriminação de características distintivas dos 
fonemas, como vozeamento ou percepção de vogais. Por exemplo, para discriminar 
correctamente /ga/ e /da/ é necessário detectar rapidamente a alteração de 
frequência que ocorre na transição da segunda formante. 
Não parecem existir diferenças nas respostas de modulação à frequência entre 
ouvintes jovens e idosos. Contudo, os resultados para a resposta à modulação de 
amplitude evidenciam diferenças, sendo que o grupo de ouvintes idosos apresentou 
maiores amplitudes e profundidade de modulação de amplitudes quando o estímulo 
foi apresentado em taxas de modulação rápidas (J. Mendelson & Rajan, 2011). O 
mesmo conclui o estudo de Walton (2010), que associa os resultados a uma 
alteração na interacção que sistemas excitatórios e inibitórios têm com as respostas à 
modulação de amplitude – é sugerida uma alteração no neurotransmissor 
glicinérgico, decorrente com a idade, capaz de diminuir a performance na resposta às 
tarefas com modulação de amplitude. 
 
Taxa de elocução 
 
Tremblay et al (2004) utilizaram os potenciais evocados em situações de 
discurso rápido. Encontraram latências prolongadas no pico P2 do complexo P1-N2 
em tarefas de compreensão de estímulos com taxa de elocução rápida. Ou seja, os 
idosos têm mais dificuldade em discriminar um estímulo auditivo rápido, embora o 
mesmo não se tenha verificado com a mesma amostra de discurso a uma taxa lenta. 
Os autores não encontraram diferenças etárias quando utilizaram tons puros, ao 
invés de discurso, na comparação. 
 
Segregação sonora 
 
A segregação consiste na análise da cena auditiva – implica enfoque de 
atenção no som alvo e supressão das fontes irrelevantes. Quanto mais diferenças 
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espectrais apresentarem as fontes sonoras, mais fácil será a sua segregação, uma 
vez que as pistas acústicas serão mais distintas. A segregação também poderá ser 
facilitada pela estrutura harmónica e pela separação espacial das fontes.  
Os idosos com níveis de audição normal não apresentam declínios na 
capacidade de enfoque da atenção no canal de discurso. Contudo, parecem ter 
dificuldades em separar os estímulos que se aproximam do seu limiar auditivo, nos 
respectivos componentes e acabam por fazer maior uso de mecanismos top down de 
compensação. Assim, alguns processos de PAC estão preservados na idade, embora 
possam requerer uma função de compensação mais extensa do que os jovens, de 
forma a ultrapassar os declínios no processamento periférico (Schneider, Pichora-
Fuller, & Daneman, 2010). 
 
Mascaramento da informação 
 
Depois da análise dos componentes auditivos do sinal, os ouvintes devem focar 
a sua atenção no som alvo, suprimindo as fontes irrelevantes, que podem interferir na 
mensagem principal. Esta interferência é designada por mascaramento da 
informação. Humes et al (2010) aplicou uma tarefa de identificação de vogais com 
várias condições de mascaramento temporal a jovens (18-35 anos), adultos (“meia 
idade”: 40-55 anos) e idosos (“terceira idade”: 60-89 anos). Concluiu que, para todos 
os grupos, quanto maior o nível de mascaramento, maiores as assincronias relativas 
ao onset e offset do estímulo. Maiores níveis de mascaramento irão exigir mais 
separação das diferentes condições de mascaramento, sendo dificultada a 
identificação da vogal. Entre os jovens e os adultos não foram verificadas diferenças 
no desempenho com os vários níveis de mascaramento. Contudo, o grupo dos 
adultos teve desempenhos superiores ao grupo dos idosos que, ao contrário dos 
restantes, foi o único que exigiu separações mais longas entre o mascaramento e a  
vogal, de forma a melhorar o seu desempenho. Sugere-se assim que as dificuldades 
em condições de mascaramento se agravam a partir dos 60 anos. 
 
Diferenças inter-hemisféricas 
 
As vias auditivas contralaterais e ipsilaterais são afectadas de forma diferente 
pela idade. Com base no complexo P1-N1, Bellis et al (2000) descobriram que as 
amplitudes dos picos são simétricas para os dois hemisférios para os idosos, mas 
não para os jovens. Esta diferença parece estar correlacionada com desempenhos 
inferiores em tarefas de discriminação de discurso.  
Martin e Jerger (2005) também obtiveram conclusões em relação ao 
desempenho inter-hemisférico. Com base em testes com escuta dicótica, afirmam 
que, para a generalidade dos ouvintes, quando são usados materiais linguísticos o 
desempenho do ouvido direito é superior ao do esquerdo. Inversamente, quando o 
material é não linguístico (ruído ou tons) o ouvido esquerdo apresenta-se mais 
competente que o direito. A desvantagem do ouvido esquerdo para material 
linguístico apresenta aumentos significativos durante o envelhecimento, sendo 
exacerbada em condições auditivas desfavoráveis, como num ambiente de 
mensagens competitivas. Esta conclusão é associada ao efeito conjugado de 
alterações cognitivas (como factores atencionais) e declínio na transferência da 
informação inter-hemisférica, que poderá estar relacionada com alterações 
estruturais no corpo caloso, já referida. 
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Em suma, todas as alterações ao nível da sensibilidade e processamento 
auditivo decorrentes com o envelhecimento podem ter um efeito cumulativo numa 
situação auditiva mais exigente. Com a perda periférica os sinais auditivos são 
apresentados num nível de sensibilidade inferior ao dos jovens. A “filtragem” da 
informação irrelevante também será afectada e os idosos terão mais dificuldade em 
fazer uso das diferenças inter-aurais para localizar e “desmascarar” uma fonte 
sonora. Consequentemente, a capacidade de discriminação será mais afectada 
quanto maior for a velocidade do discurso ou o nível de ruído, por exemplo  
3. Cognição e envelhecimento 
 
Tal como as alterações na estrutura e funcionamento cerebrais decorrentes do 
envelhecimento não são uniformes para todos os idosos, as alterações cognitivas 
relacionadas com a idade não são uniformes em todas as áreas cognitivas. Salthouse 
(1991) caracteriza os declínios cognitivos em termos de tempo (abrandamento da 
velocidade de processamento), espaço (diminuição da capacidade de utilização da 
memória de trabalho) e energia (redução na capacidade atencional). Assume-se 
assim que estes são os componentes cognitivos mais afectados com o 
envelhecimento. 
A relação entre os mecanismos perceptivos e o desempenho cognitivo é 
complexa, sendo consensual que os componentes cognitivos contribuem para as 
diferenças etárias de desempenho na compreensão de linguagem oral. Contudo, 
continua ainda em aberto qual destes componentes desempenhará um papel 
principal nos declínios na compreensão do discurso e qual o impacto da interacção 
entre eles (uma revisão mais detalhada será feita na secção 4.3) Abaixo serão 
explorados alguns dos mais importantes componentes cognitivos (sejam básicos ou 
de níveis superiores), relacionando-os com o processo de envelhecimento. 
3.1. Velocidade de processamento 
 
Os idosos parecem ser 1,5 a 2 vezes mais lentos do que os jovens no 
desempenho de tarefas simples como pressionar um botão em resposta a um som ou 
decidir se dois estímulos são semelhantes ou não (Schneider, et al., 2010).  
Tal como esta conclusão, os resultados de McCabe e Hartman (2008) são 
consistentes com a hipótese de abrandamento generalizado de Salthouse (1991). 
Segundo a mesma, nos idosos existe um abrandamento em todos os mecanismos de 
atenção e armazenamento, provocando um abrandamento no processamento geral 
de toda a informação (maiores tempos de resposta). Concluíram ainda que, além da 
atenção e memória, existem outros factores que influenciam a velocidade de 
processamento, embora estes ainda não estejam bem definidos. Os autores 
sugeriram como exemplos os mecanismos responsáveis pela tomada de decisões ou 
selecção e produção de respostas.  
Salthouse (1996) sugeriu ainda dois conceitos referentes à velocidade de 
processamento no envelhecimento. O mecanismo de “tempo limitado” é aplicado 
quando a conclusão de uma tarefa tem restrição de tempo. Neste caso, é possível 
que nem todos os processos cognitivos necessários a essa tarefa sejam alcançados, 
visto que grande parte do tempo é alocado nos processos iniciais. Segundo o 
“mecanismo de simultaneidade”, por sua vez, os resultados do processamento 
iniciais podem ser perdidos antes de poderem ser utilizados para o processamento 
posterior.  
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3.2. Atenção 
 
A atenção é definida como um recurso cognitivo limitado que permite focalizar a 
actividade mental de um indivíduo num determinado conteúdo. Por essa razão, é um 
processo envolvido em todos os domínios cognitivos, excepto quando a tarefa está 
automatizada. Subdivide-se em atenção selectiva, dividida e sustentada. 
A atenção selectiva diz respeito ao processo de escolha através do qual 
determinados aspectos do input são seleccionados e outros ignorados. A informação 
seleccionada será processada e a que é ignorada será perdida. É indispensável à 
percepção do discurso, que apesar de ser um processo inconsciente e sem esforço 
para o ouvinte apresenta limites. Para que as estruturas linguísticas sejam 
percepcionadas, os ouvintes devem selectivamente ouvir apenas um canal de 
discurso. Esta capacidade é afectada com a presença de vários interlocutores em 
simultâneo. As conclusões referentes à atenção selectiva no envelhecimento ainda 
carecem de consentimento, embora grande parte da investigação aponte para a 
hipótese de défice de inibição (Hasher & Zacks, 1988), ou seja, os idosos parecem 
ter mais dificuldade em inibir os distractores, especialmente quanto mais ambíguos 
estes forem. Na prática, os ouvintes com dificuldades de inibição parecem activar um 
número de alvos potenciais, na descodificação de pistas acústicas, superior ao que 
seria funcional (Zacks, Hasher, & Shaw, 2000). Contudo, alguns autores acrescentam 
que alterações na atenção selectiva dos idosos poderão ser causadas não 
propriamente por alterações na inibição, mas sim por dificuldades na discriminação 
desses mesmos distractores (McDowd & Shaw, 2000). 
A atenção dividida está envolvida no processamento de duas fontes de 
informação ou na realização de duas tarefas em simultâneo. Existem resultados 
divergentes, mas os idosos parecem menos competentes do que os jovens em 
tarefas que impliquem divisão de atenção, embora esta capacidade varie com a 
exigência, especialmente atencional, dos estímulos apresentados (Glisky, 2007; 
McDowd & Shaw, 2000). 
A atenção sustentada, ou vigilância, consiste na capacidade de manter o foco 
de atenção ao estímulo por longos períodos de tempo. Quando a capacidade máxima 
de memória é atingida, considera-se que decorre uma diminuição da vigilância, uma 
vez que é exigido um esforço contínuo. Em geral, esta capacidade não aparenta 
estar afectada na população idosa. (Delogu, Conte, & Sementina, 1998; Glisky, 
2007). 
Assim, os idosos parecem ter o seu desempenho preservado em tarefas que 
exijam manutenção do estado de alerta, embora pareçam ser afectados em tarefas 
que exijam um controlo flexível da atenção, dividindo ou alternando o foco de atenção 
ao longo da realização de múltiplas tarefas. 
3.3. Memória 
 
Definida como a capacidade de um sistema armazenar um conjunto de 
informações passadas com o objectivo de responder apropriadamente a experiências 
actuais. É geralmente considerada como a fonte principal de défices relacionados 
com a idade em tarefas cognitivas de níveis superiores que incluam, por exemplo, 
linguagem, resolução de problemas e tomada de decisões. 
Quando a informação é recepcionada pelo organismo é registada, por períodos 
muito breves de tempo, na memória sensorial. Alguma desta informação pode ser 
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transferida para a memória de curto prazo ou para a memória de longo prazo, onde 
assumirá um carácter mais permanente. 
Numa visão conceptual mais recente, considera-se que a memória de curto 
prazo apenas envolve a manutenção de informação num curto período de tempo (ex: 
reter um número de telefone), enquanto a memória de trabalho implica a integração, 
manipulação e reorganização activa da informação necessária à tarefa que está a ser 
desempenhada no momento (ex: recordar o número de telefone do fim para o início). 
Os idosos não parecem ter dificuldades em tarefas que apenas envolvam a memória 
de curto prazo, embora o mesmo não aconteça com tarefas que exijam memória de 
trabalho – a informação além de ter de estar activa tem de, simultaneamente, ser 
processada segundo um determinado objectivo. Surgem assim diferenças 
significativas no desempenho de tarefas de memória de trabalho entre jovens e 
idosos, embora os mecanismos explicativos ainda careçam de consenso (Glisky, 
2007; McCabe & Hartman, 2008; Schneider, et al., 2010; Verhaeghen, Marcoen, & 
Goossens, 1993). 
Alguns dos mecanismos já referidos, tais como processos de atenção, 
velocidade de processamento (hipótese de abrandamento de Salthouse (1996)) ou 
inibição da informação (hipótese de défice de inibição de Hasher e Zack (1988)) 
apresentam grande relação com o desempenho de tarefas de memória, sendo 
considerados essenciais  para todas as tarefas cognitivas de níveis superiores 
(Delogu, et al., 1998; Glisky, 2007; Schneider, et al., 2010). 
A memória a longo prazo é activada quando é necessário que a informação, 
recente ou não, seja retida por longos períodos de tempo. Esta, ao contrário da 
memória de trabalho, exige a recuperação de informação que já não está activa. 
É subdividida em memória episódica (determinados acontecimentos), semântica 
(conhecimento geral), autobiográfica (memórias de acontecimentos pessoais), 
procedimental (capacidades e procedimentos), implícita (alteração de 
comportamentos tendo em conta a experiência/treino) e prospectiva (actividades 
futuras).  
A memória episódica parece ser a mais afectada pelo envelhecimento, devido a 
dificuldades na codificação da informação (especialmente dos aspectos temporais e 
espaciais envolvidos) ou na recuperação da informação codificada.  Por outro lado, 
os idosos não parecem apresentar défices significativos ao nível da memória 
semântica (apresentando até um ‘conhecimento do mundo’ superior ao dos jovens), 
autobiográfica (embora possam recordar os acontecimentos pessoais com menos 
detalhe do que os jovens), procedimental (apresentam capacidades normais de 
aquisição e aplicação de competências procedimentais), implícita ou prospectiva. 
Tendo em conta estes resultados é consensual que determinados factores (não 
cognitivos) são capazes de modular o grau de declínio nas diferentes tarefas 
mnésicas (Verhaeghen, et al., 1993; Zacks, et al., 2000). 
Estudos que relacionam especificamente situações de audição complexa (sinal 
com ruído ou distorcido) com memória de idosos, evidenciaram algumas dificuldades 
na transferência de conteúdos auditivamente complexos para a memória de longo 
prazo, tanto em jovens como em idosos. Nos idosos, esta evidência é associada a 
uma escassez dos recursos cognitivos, em especial atencionais, que irá exigir o 
dispêndio de mais tempo para conclusão da tarefa e deixará para segundo plano os 
recursos mnésicos disponíveis. Nos jovens, por outro lado, os recursos podem estar 
“ocupados” na percepção do discurso, dificultando a eficácia da memória a longo 
prazo (Heinrich & Schneider, 2010; Murphy, Craik, Li, & Schneider, 2000). 
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3.4. Linguagem 
 
De forma geral, o processamento da linguagem parece intacto em idosos sem 
patologia associada, mesmo até uma idade avançada. De facto, é constatado que as 
competências de discurso podem até sofrer melhorias no processo de 
envelhecimento – as narrativas, por exemplo, são mais elaboradas, completas e 
cativantes e quando necessário, a capacidade de realizar circunlóquios para 
compensar falhas de evocação é superior à dos jovens (Kemper & Kemtes, 2000).  
Outros aspectos do processamento linguístico parecem também estar 
preservados, como o sistema lexical e associações semânticas, sendo que os 
estudos longitudinais sobre vocabulário indicam uma manutenção ou até aumento do 
nível de vocabulário dos idosos. 
O processamento sintáctico parece ser menos eficiente para estímulos 
sintácticos mais complexos, tanto ao nível de produção como compreensão. 
Contudo, o mesmo não se verifica para frases mais simples, onde não são 
detectadas dificuldades. Este facto sugere a influência de outros factores cognitivos, 
como a memória de trabalho ou a velocidade de processamento, não provando existir 
um défice sintáctico (Wingfield & Stine-Morrow, 2000). 
Neste sentido, e uma vez que já foram acima descritas dificuldades nos 
componentes cognitivos que se relacionam com a linguagem, surgem dúvidas sobre 
os mecanismos que garantem a manutenção das capacidades linguísticas com o 
avanço da idade. Parece haver consenso sobre a existência de um mecanismo de 
compensação das dificuldades, garantindo que os idosos atingem desempenhos 
proficientes em tarefas de linguagem.  Assim, os idosos parecem conseguir grandes 
benefícios do suporte contextual, sendo esta uma capacidade que é aprimorada com 
o envelhecimento. Todos os estudos de percepção ou compreensão da linguagem 
que estudam este factor concluem, sem excepção, que os idosos fazem bom uso da 
estrutura rica e redundante da linguagem para alcançar melhores desempenhos.  
Os idosos são também capazes de “reconstruir” elementos ambíguos ou em 
falta, com o intuito de recuperar o significado da mensagem recebida. Esta 
capacidade é verificada em vários tipos de estímulo e é tão melhor quanto o nível 
linguístico do indivíduo. Por fim, os idosos conseguem ainda adaptar a alocação de 
recursos durante o processo de percepção de fala. Ou seja, apesar de naturalmente 
alguns recursos serem prioritários em relação a outros (ex: o acesso lexical é 
efectuado antes da análise de relações causais), o sistema é flexível (Wingfield & 
Stine-Morrow, 2000). Por exemplo, numa tarefa de leitura, os idosos abrandam a 
velocidade do input a partir do meio da passagem em vez de, à semelhança dos 
jovens, dispensarem tempo no início da passagem para construir uma estrutura 
coerente que facilite o processamento posterior (Titone, Prentice, & Wingfield, 2000). 
Contudo, o uso destes mecanismos top down de compensação irá ter 
consequências negativas para o desempenho cognitivo, uma vez que o leque de 
recursos disponíveis será menor. Assim, os défices de compreensão associados à 
idade parecem essencialmente associados a alterações sensoriais ou cognitivas 
(mais ao nível da memória de trabalho) e não às capacidades linguísticas per se 
(Glisky, 2007; Wingfield, Tun, & McCoy, 2005). 
Neste sentido, é normal que os idosos a quem são apresentadas tarefas que 
dependam da interacção entre os mecanismos inferiores e os de alto nível 
apresentem algumas dificuldades no desempenho das mesmas. Especificando para 
a compreensão de discurso, Schneider et al  (2010) concluiu que qualquer factor que 
degrade o sinal vai exigir um processamento de alto nível maior, provavelmente 
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comprometendo a memória auditiva e alguns processos atencionais. O mesmo 
acontece quando se exige um esforço cognitivo adicional (ex: 2 tarefas em 
simultâneo), pois o desempenho na compreensão será afectado. 
4. Percepção de discurso e envelhecimento 
 
A percepção de discurso está dependente de um número de variáveis 
relacionadas com o estímulo apresentado: audibilidade do sinal, tipo de estímulo 
apresentado (sílabas, palavras,  frases, etc.), tipo de ruído presente (steady-state, 
modulado, de fala, etc.), reverberação, velocidade do discurso e algumas variáveis 
individuais, tais como idade, género, existência de perda auditiva ou sotaque dos 
falantes. 
Em relação ao género, por exemplo, assume-se que o desempenho em tarefas 
de percepção é mais baixo em ouvintes do género masculino do que no feminino, de 
forma geral para todas as idades e grupos de alteração auditiva (Sandra Gordon-
Salant, 2005). 
De facto, existe muita pesquisa realizada sobre o impacto de cada uma 
variáveis já referidas na percepção de discurso. Devido ao objectivo do presente 
estudo, irá ser dado destaque às investigações que abordam discurso sintetizado e 
alterações na velocidade do discurso, que em muito contribuíram para avanços na 
determinação das causas das dificuldades de reconhecimento de discurso. 
 
 4.1. Discurso sintetizado 
 
A investigação sobre discurso sintetizado iniciou-se nos anos 70, com o 
objectivo de aumentar a inteligibilidade do mesmo, aproximando-o o mais possível ao 
discurso natural. A partir dessa altura, a utilização de discurso sintetizado através de 
computador  tem vindo a aumentar na sociedade actual, podendo ser encontrado em 
calculadoras, serviços telefónicos automáticos, sistemas de apoio à condução de 
automóveis, aplicações digitais, brinquedos, etc.  
Assim, o discurso sintetizado define-se como um sinal produzido através de um 
sistema text-to-speech (TTS), onde o input é uma cadeia de letras que é convertida 
em discurso, com base em algoritmos com regras de conversão pré-definidas. Por 
esta razão, este sistema de conversão confere pouca variabilidade acústica ao sinal 
resultante, com poucas pistas de contraste entre os sons, efeitos de co-articulação 
simplificados e consequentemente com falhas ao nível da prosódia (Winters & Pisoni, 
2005), ou seja, são “eliminadas” algumas das redundâncias presentes no discurso 
natural, que melhoram a compreensão do mesmo (Delogu, et al., 1998; Larry E. 
Humes, Nelson, & Pisoni, 1991). 
O sistema de síntese mais comum é baseado nas formantes sonoras. Existem 
vários estudos que comparam os diversos sintetizadores deste tipo, sendo que o 
DECTalk é considerado p mais inteligível e próximo do discurso natural (percentagem 
de erro de 5%) (Winters & Pisoni, 2005). 
Contudo, mais recentemente, surgiu um novo sistema – síntese concatenativa. 
Este novo sistema usa como fonte a voz humana, em vez de um modelo electrónico 
do tracto vocal humano. Os algoritmos deste sistema agregam pequenas porções de 
discurso gravado em cadeias fonémicas.  
Venkatagiri (2003) comparou os níveis de inteligibilidade do sistema de síntese 
de formantes, do concatenativo e ainda de um sistema com características dos dois 
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sistemas. Concluiu que o sistema de síntese de formantes tem maiores níveis de 
inteligibilidade para a percepção de vogais, enquanto que o concatenativo apresenta 
melhores níveis para a percepção de consoantes, pois preserva as pistas e transição 
de formantes naturalmente presentes no sinal. A tendência da investigação nesta 
área será a criação de um sistema que combine os melhores aspectos dos dois tipos 
de síntese.  
Convém contudo referir que a avaliação da inteligibilidade dos sistemas TTS 
apresenta também algumas limitações, uma vez que se tem baseado ao nível 
segmental (essencialmente inteligibilidade das consoantes, como no Modified Rhyme 
Test), não sendo representativa do discurso. As tarefas a esse nível forçam os 
ouvintes a uma escolha, limitando as possíveis confusões perceptuais que possam 
existir (Delogu, et al., 1998). 
Abaixo apresentam-se algumas características gerais sobre a percepção do 
discurso sintetizado, baseadas nas conclusões retiradas da investigação sobre esta 
temática. 
 
Menos inteligível que discurso natural  
 
Esta é uma conclusão obtida em todos os estudos que utilizam discurso 
sintetizado e efectuam esta comparação. Clark (1983) concluiu que a inteligibilidade 
de vogais sintetizadas com ruído é robusta, ao contrário das consoantes, onde a 
inteligibilidade das consoantes oclusivas e fricativas é especialmente degradada em 
condições de ruído. Conclui-se assim que o discurso sintetizado é uma forma 
degradada de discurso natural, cujas pistas para os segmentos não são tão 
perceptivamente distintas como no discurso natural. 
 
Exige mais recursos cognitivos 
 
Como já foi visto, num processo de percepção os ouvintes têm de aplicar mais 
recursos cognitivos na percepção das estruturais fonéticas e acústicas (mais 
superficiais), que assim assumem prioridade em relação ao processamento de 
estruturas de níveis superiores, como processamento semântico ou lexical. Neste 
sentido, em tarefas como reconhecimento de palavras ou repetição de séries com 
discurso sintetizado, os ouvintes precisam de ouvir um maior número de sinais de 
discurso e são-lhes exigidos mais recursos de processamento e retenção do que 
quando estas tarefas são realizadas com discurso natural. Consequentemente, as 
dificuldades ao nível segmental (fonético) são compensadas pelo processamento da 
informação linguística disponível, ou seja, a percepção melhora em tarefas de nível 
lexical, que disponibilizem um contexto linguístico coerente, em vez de palavras 
isoladas. 
Francis e Nusbaum (2009) relacionaram a percepção de discurso sintetizado 
com a exigência ao nível da memória de trabalho. Consideram assim que o discurso 
sintetizado é exigente em termos mnésicos, devido à estrutura pobre e imprecisa das 
pistas acústicas, o que provoca um aumento na quantidade de interpretações 
possíveis. Além disso, o risco de erro humano na síntese está presente, pelo que 
pode ser mais frequentemente necessário inibir a atenção para algumas pistas 
irrelevantes para a percepção.  
Delogu (1998) concluiu o mesmo, tendo-se debruçado nos factores atencionais. 
Os seus resultados demonstram que no discurso sintetizado foram observadas 
flutuações de atenção (ao nível da atenção sustentada) mais rápidas e cíclicas do 
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que no discurso natural. Assim, a síntese de discurso implica mais dispêndio de 
atenção do que o discurso natural.  
 
Melhora com a exposição e experiência 
 
A exposição ao discurso sintético aumenta os níveis de percepção do mesmo – 
os ouvintes melhoram a capacidade de extracção e processamento de informação 
acústica e fonética, especialmente se forem utilizados vários tipos de estímulo e 
tarefa, tanto ao nível da palavra, como ao nível da frase, por exemplo. 
Apesar disso, a melhoria é limitada – estudos onde efectuaram treinos de 
percepção com discurso sintético ao longo de vários dias para determinadas tarefas 
concluíram que após 2-5 dias os resultados, que até ali melhoraram, passam a ser 
estáveis. As melhorias com o discurso natural são menos limitadas, quando o treino é 
semelhante para os dois estímulos (Winters & Pisoni, 2005). 
No seu estudo, Francis e Nusbaum (2009), alertaram para a importância do 
treino perceptivo, afirmando que após o treino a memória de trabalho disponível é 
usada mais eficazmente no reconhecimento, visto que é conseguido um 
redireccionamento da atenção, aumentando a capacidade de inibição de pistas 
confusas ou irrelevantes. Assim, consideram que o treino perceptivo-cognitivo resulta 
em efeitos diferentes e mais eficazes do que o aumento da inteligibilidade do 
discurso, que apenas reduz as limitações da qualidade do sinal. 
4.1.1. Discurso sintetizado e envelhecimento 
 
Apesar da investigação sobre esta temática não ser abundante, a maioria dos 
estudos existentes relaciona as dificuldades auditivas associadas à idade com o 
reconhecimento de discurso sintetizado. 
Humes et al (1991) compararam o reconhecimento de discurso sintetizado e 
natural com ouvintes idosos com perda auditiva real (com alterações cocleares) e 
perda auditiva simulada (sem alterações ao nível da cóclea). Os resultados foram 
semelhantes nas duas condições - os idosos que tiveram dificuldades no discurso 
natural foram os mesmos que tiveram dificuldades no discurso sintetizado. Conclui-se 
assim que a idade e patologia coclear não são responsáveis pelas dificuldades de 
reconhecimento de discurso sintetizado, estando estas mais associadas a perdas 
auditivas periféricas.  
De forma semelhante, Roring, Hines e Charness (2007) concluíram no seu 
estudo que os idosos obtiveram piores desempenhos no reconhecimento de discurso 
sintetizado (pelo sistema concatenativo), mesmo na presença de contexto linguístico. 
Contudo, quando tiveram em conta o efeito da perda auditiva, o efeito da idade 
encontrado anteriormente dissipou-se. Partindo deste pressuposto, Wolters et al 
(2007), realizaram um estudo que pretendia correlacionar a inteligibilidade do discurso 
sintetizado com os limiares auditivos dos participantes. Concluíram que a perda 
auditiva em altas frequências (>8 Hz) é, como esperado, um preditor de dificuldades 
de reconhecimento de discurso sintetizado por parte de adultos a partir dos 50 anos. 
Em suma, as dificuldades de percepção de discurso sintetizado sofrem influência das 
dificuldades auditivas, mas são independentes da idade. 
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4.2.  Alterações na velocidade do discurso e envelhecimento 
4.2.1. Diminuição da velocidade – expansão 
 
Apesar da maioria dos estudos que se debruçam sobre alterações nas taxas de 
elocução se focar no aumento das mesmas (compressão), existem alguns estudos 
referentes à expansão do discurso.  
O resultado da expansão é um discurso mais lentificado que o normal, criado no 
sentido de averiguar se a sua utilização terá impacto no aumento da inteligibilidade 
do discurso. Apesar de divergentes na metodologia e população alvo, nos estudos 
que usam a expansão de discurso, parece haver uma conclusão partilhada: a 
expansão temporal  uniforme (com taxas de 50% ou mais) parece não afectar a 
inteligibilidade, não havendo melhoria nem degradação da mesma. 
Esta foi a conclusão obtida num estudo que permitiu avaliar a discriminação 
auditiva de crianças normo-ouvintes (expostas a ruído) e crianças com surdez 
profunda, utilizando discurso (sílabas) expandido temporalmente. A expansão foi 
realizada de forma uniforme, aumentando em 50% a velocidade de todos os 
segmentos (transição de formantes, partes steady-state das vogais e fricativas, gaps 
de silêncio, etc.). Os resultados concluem então que a expansão temporal não teve 
efeitos significativos na discriminação de sílabas nos dois grupos, não obtendo 
vantagens em relação ao discurso natural (não processado). 
Neste estudo, os resultados foram ainda analisados em relação a algumas 
características dos sons utilizados: modo de articulação, ponto de articulação, 
vozeamento e vogais. Concluíram que, para todos as crianças, os contrastes de 
vogais e modo de articulação são os mais fáceis de discriminar, enquanto que os 
contrastes referentes ao ponto de articulação são mais difíceis. Os contrastes de 
vozeamento, apesar de não significarem dificuldades para o grupo de crianças 
normo-ouvintes, apresentaram resultados de discriminação inferiores para as 
crianças com surdez (Uchanski, Geers, & Protopapas, 2002). 
Liu e Zeng (2006) comparam no seu estudo o efeito da compressão e expansão 
temporal. A compressão uniforme (a uma taxa de 33%) foi obtida com recurso a 
algoritmos de processamento do sinal recentes, que introduzem menos artefactos no 
sinal do que os algoritmos anteriores e a expansão (a 50%) através da inserção de 
gaps silenciosos entre os fonemas. Os resultados indicam melhor percepção de 
frases expandidas do que comprimidas.  Ainda assim, considera-se que tanto a 
compressão como  a expansão introduziram artefactos no sinal (ficando por isso em 
desvantagem quando comparadas com discurso não processado temporalmente) 
embora a compressão tenha sido mais prejudicial do que a expansão para o grau de 
degradação da percepção. Adicionalmente, a expansão, tal como descrito 
anteriormente, não contribuiu significativamente para a melhoria da inteligibilidade. 
Contudo, Gordon-Salant et al (2007) obtiveram conclusões diferentes, 
assumindo benefícios da utilização da expansão temporal. Compararam, em jovens e 
idosos, discurso não expandido com discurso expandido, uniforme ou selectivo -  sob 
três condições: expansão de consoantes, pausas e vogais, proporcionalmente às 
durações dos mesmo segmentos no discurso natural. Concluíram que tanto jovens 
como idosos beneficiaram mais da expansão selectiva, especialmente da expansão 
da duração de consoantes (uma taxa de 50% obteve melhorias no reconhecimento 
de cerca de 30%). Estes resultados foram aproximados o mais possível a discurso do 
quotidiano, tendo-se verificado o mesmo padrão com frases do dia-a-dia. Assim, os 
autores concluíram que, apesar de os níveis de percepção não alcançarem os 
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obtidos com discurso natural, a utilização de sinais expandidos temporalmente pode 
ser bastante benéfica para idosos, incluindo os que apresentam perda auditiva, 
especialmente em sinais com pouca informação contextual. 
4.2.2. Aumento da velocidade – compressão 
 
A compressão consiste num método para simular débitos de discurso elevados. 
Actualmente é conseguida com algoritmos computacionais que amostram uma 
mensagem, removendo uma porção de períodos de pitch da amostra e concatenando 
o restante sinal acústico. A informação espectral, incluindo o pitch, é portanto mantido 
no sinal comprimido.  O rácio de compressão descreve a percentagem de redução da 
duração do sinal comprimido, relativamente ao sinal original.  Exemplificando, um 
sinal que está 60% comprimido tem 60% menos de duração do que o sinal original 
(Sandra Gordon-Salant, 2005). 
O discurso comprimido acarretará mais exigência a nível cognitivo, uma vez que 
se houver falhas ao nível do processamento (inerentes ao tipo de discurso), irão 
ocorrer falhas ao nível da memória de trabalho (Wingfield, et al., 2005). 
Tem sido um método largamente utilizado na investigação das causas das 
dificuldades de percepção e compreensão nos idosos, como será constatado na 
secção seguinte. 
4.3. Hipóteses explicativas das dificuldades de percepção no 
envelhecimento 
 
Grande parte da pesquisa sobre o envelhecimento auditivo tem sido orientado e 
realizado por um grupo de pesquisa internacional. Debruçando-se sobre os declínios 
de compreensão associados ao envelhecimento, foram propostas três hipóteses 
explicativas, relacionadas com as possíveis causas deste declínio: hipótese 
periférica; hipótese auditiva central e hipótese cognitiva ((CHABA) Committee on 
Hearing, 1998). 
Com os avanços da investigação científica sobre esta temática foram entretanto 
propostas quatro novas teorias pelo Berlin Group que correlacionam aspectos 
perceptivos e cognitivos (Schneider & Pichora-Fuller, 2000): 
1) Hipótese causa-comum: os declínios são resultado de degeneração neural 
generalizada, com impacto a nível perceptual e cognitivo; 
2) Hipótese impacto cognitivo na hipótese perceptual: a existência de declínio 
cognitivo é causa de declínio perceptual; 
3) Hipótese de privação sensorial: o declínio perceptual resulta em declínio 
cognitivo permanente; 
4) Hipótese de degradação da informação: um input perceptual pobre resulta em 
comprometimento do desempenho cognitivo; 
 
O estudo de Sheppard et al (2011), já referido na secção 2.3.2, concluiu que 
ocorre diminuição de eficiência local no córtex temporal e que os efeitos do 
envelhecimento a nível cortical dependem do tipo de tarefa, não sendo portanto 
derivados de um factor biológico comum. Assim, esta é uma evidência contrária à 
existência da hipótese 1) causa-comum. 
Pichora-Fuller (2003), por sua vez, investigou a hipótese 4) degradação da 
informação. O seu estudo tentou equivaler os desempenhos auditivos, para conseguir 
equilibrar as condições perceptuais nas tarefas cognitivas, que foram aplicadas sob 
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ruído. A utilização deste”ajustamento” auditivo entre jovens e idosos é um recurso 
comum e valioso nas investigação desta temática, sendo utilizado noutros estudos 
como o de Schneider (2002)  ou Murphy, Daneman e Schneider (2006). 
As conclusões destes estudos são concordantes, apontando para uma 
confirmação da hipótese de degradação da informação e exclusão das restantes. Ou 
seja, as aparentes diferenças etárias nas tarefas cognitivas podem ser secundárias, 
em relação a diferenças perceptuais e de processamento auditivo, especialmente 
quando não está disponível contexto de suporte. Estas conclusões são generalizadas 
a vários tipos de estímulos – frases e conversação, por exemplo. 
Assim, as diferentes hipóteses explicativas postuladas orientam as  
investigações que se debruçam especificamente sobre o discurso rápido. Estas 
pretendem averiguar se as causas das dificuldades de compreensão de discurso 
rápido se inserem mais numa perspectiva auditiva (periférica ou processamento 
auditivo) ou cognitiva. 
Cervera (2009) comparou o desempenho em tarefas cognitivas e de percepção 
de discurso rápido de uma faixa de ouvintes adultos (55-65 anos) com ouvintes 
jovens. Utilizou frases comprimidas uniformemente a uma taxa de 50%. Concluiu que 
os adultos tiveram piores desempenhos, tanto nas  tarefas cognitivas como 
perceptivas, do que os jovens, embora esta tendência desvaneça quando as 
condições auditivas estão equilibradas e próximas do ideal. Ainda assim, considera-
se que os idosos terão mais dificuldades em lidar com a compressão do discurso, 
especialmente com o processamento das pistas acústicas curtas, inerentes ao 
discurso rápido. 
De forma a aprofundar esta questão, o estudo de Schneider et al (2005) 
pretendeu averiguar se a diminuição do desempenho nos idosos no reconhecimento 
de discurso rápido se deve a uma diminuição da capacidade do sistema auditivo de 
lidar com as distorções provocadas pela compressão, ou se, por outro lado, esta se 
deve a uma diminuição do processamento cognitivo, essencialmente linguístico. 
Nesta perspectiva, a contribuição de défices auditivos sensoriais seria negligenciável. 
Para isso utilizaram três métodos diferentes de compressão selectiva. No 
método 1) eliminaram nth amplitude da amostra, o que provoca diminuição do 
período do sinal, aumento da frequência e consequentemente acelera todas as 
transições e diminui os gaps. No método 2), segmentaram todo o sinal em segmentos 
de 10 ms e eliminaram todos os 3ºs segmentos. A compressão é feita sem alterar a 
frequência, mas os segmentos são retirados sem ter em conta o seu conteúdo 
informativo (podem perder traços distintivos). No método 3), os autores localizaram 
as porções steady state do estímulo (pausas ou gaps entre sílabas ou palavras ou 
porções de uma vogal) e removeram-nas ou  encurtaram-nas. Este método permitiu 
evitar distorções da informação de transição. 
Quando observaram que, em discurso não processado os resultados dos jovens 
se assemelharam aos dos idosos, concluíram que o efeito da idade será dependente 
do método de compressão utilizado. Na comparação dos métodos, verificou-se que 
os jovens são mais susceptíveis aos efeitos do método 2), depois aos efeitos do 
método 3) e  será o método 1) a ter menor influência. Contrariamente, os idosos 
foram mais afectados pelo método 1), em seguida pelo 2) e finalmente pelo 3). 
Assim, conclui-se que os jovens serão mais imunes a alterações de frequência e 
serão mais influenciados por diminuições na transição das formantes e gaps, o que 
significa que a redução temporal é responsável pelas alterações na percepção de 
discurso rápido dos jovens. Por outro lado, os idosos serão altamente influenciados 
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por alterações de frequência, o que significa que mesmo se fornecermos mais tempo 
para o processamento, o efeito será apenas reduzido parcialmente. 
As conclusões finais destes autores são concordantes com a generalidade dos 
estudos desta temática – o efeito da idade na percepção de discurso deve-se 
essencialmente a défices perceptuais e não tanto a um abrandamento dos 
mecanismos cognitivos envolvidos no processamento das frases. Convém contudo, 
referir que apesar destes não parecerem ser a causa das dificuldades, poderão ser 
afectados, uma vez que o processamento cognitivo está dependente da integração 
sensorial da informação. 
Gordon-Salant e Fitzgibbons (2001), por sua vez, investigaram duas hipóteses 
explicativas das dificuldades de reconhecimento de discurso comprimido por parte 
dos idosos. A primeira assentaria num declínio na velocidade de processamento e a 
segunda num declínio no processamento de pistas acústicas breves. 
A hipótese de diminuição da velocidade de processamento implicaria 
dificuldades em, rapidamente, reconhecer, processar e atribuir significado à 
informação acústica. Estas dificuldades seriam mais evidentes em sinais com 
redução de duração, embora com pouco comprometimento das pistas acústicas 
principais. Assim, foi comparada a compressão selectiva de pausas entre palavras 
com a compressão de vogais (redução da duração da porção steady state, com 
manutenção da informação de transição). 
Por outro lado, dificuldades específicas no reconhecimento de pistas acústicas 
são mais evidentes em pistas consonânticas de curta duração (como transições ou  
bursts) mas que contêm muita da informação saliente dos segmentos. Assim, os 
autores comprimiram consoantes, promovendo pequenas alterações em termos de 
duração mas significativas em termos de diminuição do reconhecimento. Foram ainda 
comparados vários estímulos (frases e orações), para avaliar a influência da 
disponibilização de contexto semântico e frásico. 
Verificaram então que, especialmente para idosos, a compressão selectiva de 
consoantes teve um efeito prejudicial mais significativo do que a compressão de 
vogais. A compressão de pistas consonânticas, por estas serem pistas de alta 
frequência, bastante breves e instáveis, pode ter removido informação essencial à 
percepção, enquanto que a compressão de vogais (segmentos naturalmente mais 
longos, como já foi referido) manteve estável a sua estrutura, não deteriorando 
significativamente a percepção das mesmas. Ou seja, comprimir segmentos do sinal 
mais estáveis é menos detrimental para a percepção do que a redução das pistas 
consonânticas. 
Assim, os autores concluíram que a redução das pistas acústicas para as 
consoantes é a fonte primária de dificuldades de reconhecimento de discurso 
comprimido (descartando a hipótese de declínio na capacidade de processamento da 
informação). Acrescentaram ainda que a população adulta está em desvantagem 
quando as condições reúnem compressão temporal e informação contextual 
reduzida.  
Em suma, as conclusões gerais referentes às causas das dificuldades de 
percepção de discurso rápido sugerem como principal responsável o declínio 
auditivo, e não o abrandamento cognitivo. O padrão de interacção entre o 
processamento de discurso periférico e central é complexo. As alterações no sistema 
periférico dos idosos degradam o sinal e impedem uma análise auditiva eficaz.  Prova 
disso é que quando a situação auditiva é simples (ex: todos os sons concentrados na 
mesma fonte) e as exigências de processamento são leves (reconhecimento em vez 
de compreensão, por exemplo), se o declínio periférico for tido em conta, as 
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diferenças etárias desvanecem ou tornam-se mínimas. Ou seja, em condições de 
audição simples, as dificuldades serão mais atribuídas a perdas periféricas. 
Pelo contrário, quando a situação auditiva é mais complexa, e assumindo que 
os idosos têm um conjunto de recursos cognitivos inferior ao dos jovens,  surgem 
diferenças etárias significativas no desempenho (Schneider, et al., 2010). Nestas 
situações, os recursos dos idosos terão de ser deslocados para a compensação das 
dificuldades de codificação do input sensorial. Consequentemente, serão menos os 
recursos disponíveis para os processamentos de alto nível subsequentes, como 
processamento auditivo central ou processamento cognitivo (Larry E. Humes & 
Dubno, 2010). 
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Capítulo III - Metodologia 
 
Neste capítulo pretende-se descrever todo o processo de criação do teste de 
percepção de pseudo-palavras, produzidas a várias taxas de elocução, visto que não 
existia nenhum teste para o Português Europeu. Após a definição do corpus, passou-
se à sua sintetização e automatização do processo de recolha. São também referidos 
os participantes do estudo, os procedimentos de aplicação e ainda a metodologia da 
análise dos resultados.  
1. Criação do corpus 
 
Apesar de poderem ter sido utilizados vários tipos de estímulos (discurso, frase, 
palavra, pseudo-palavras, etc.), optou-se pela utilização de pseudo-palavras, visto 
que este é o tipo de estímulo que sofre menor influência de factores cognitivos, tais 
como memória de trabalho ou utilização do conhecimento linguístico. 
Todos as pseudo-palavras utilizadas eram de estrutura dissilábica, do tipo 
Consoante-Vogal-Consoante-Vogal - C1V1C2V2. Foram inseridas na seguinte frase de 
suporte: ‘O C1V1C2V2 nadou bem.’ 
Foram criados dois subcorpus, de forma a facilitar a posterior análise dos erros 
de percepção – subcorpus das consoantes e subcorpus das vogais. Todos os 
fonemas escolhidos estão apresentados em SAMPA (Speech Assessment Methods 
Phonetic Alphabet). 
1.1. Subcorpus das consoantes 
 
Ao nível das consoantes pretende-se estudar o efeito do modo de articulação, 
ponto de articulação e vozeamento. Na Tabela 2 - Consoantes contrastivas em modo, 
ponto de articulação e vozeamento, apresentam-se as consoantes estudadas, que 
estão na posição C2 da palavra.  
 
(Ponto Art./ 
Modo Art.) Ant Med Post Ant Med Post 
Oclusivas /b/ /d/ /g/ /p/ /t/ /k/ 
Fricativas /v/ /z/ /Z/ /f/ /s/ /S/ 
(Vozeamento) Vozeadas Surdas 
Tabela 2 - Consoantes contrastivas em modo, ponto de articulação e vozeamento 
  
Para tal, criaram-se pares de pseudo-palavras contrastivos  no que diz respeito 
a estas características. Em relação ao modo de articulação, pretendeu-se contrastar 
consoantes oclusivas com fricativas, pelo que foram criados pares que além de incluir 
este contraste, mantêm os outros factores estáveis (no caso com o ponto de 
articulação e vozeamento o mais aproximado possível –ex: /paba/ vs /pava/). Em 
relação ao ponto de articulação, os diferentes pontos existentes foram agrupados em 
três categorias: anterior (bilabial e lábio-dental), medial (dental),  e posterior (palatal e 
velar), tendo sido contrastados o grupo anterior com o posterior. Por fim, em relação 
ao vozeamento foram opostas consoantes vozeadas com consoantes surdas. Mais 
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uma vez, tentou-se manter os factores não estudados na oposição o mais 
semelhantes possível, garantido que não influenciam o factor em estudo. 
Convém ainda referir que neste subcorpus V1 e V2 correspondem sempre à 
vogal /a/ e que C1 é sempre uma consoante oclusiva surda. De forma a facilitar a 
análise, para o estudo do modo escolheu-se a consoante /p/; para o ponto de 
articulação a consoante /t/ e para o vozeamento a consoante /k/. 
1.2. Subcorpus das vogais 
 
A estrutura vocálica do PE é bastante rica e caracterizadora da língua. Neste 
sentido, e uma vez que não existem estudos para o PE sobre percepção de pseudo-
palavras com a análise dos factores que aqui se consideram, foram incluídas neste 
subcorpus as nove vogais orais, ao nível de V2. C1 e C2 correspondem à consoante /t/ 
e V1 corresponde sempre à vogal /a/, à semelhança do restante corpus. 
Exemplificando, para a vogal /i/, a pseudo-palavra criada será /tati/. 
 
A soma total das pseudo-palavras dos dois subcorpus perfaz um total de 41. De 
forma a assegurar a fiabilidade dos dados, as frases serão apresentadas 
aleatoriamente e serão efectuadas 3 repetições, pelo que no total serão 
apresentadas 123 frases a cada ouvinte. 
 
2. Criação dos estímulos e automatização do teste 
 
Como já foi referido, uma das metodologias possíveis para alterar a taxa de 
elocução dos estímulos é a utilização da expansão ou compressão do sinal. Através 
de vários métodos (explorados no Capítulo II, secção 4.2.2), o sinal de fala, 
previamente produzido, é acelerado ou desacelerado. Contudo, e face ao já exposto, 
os resultados de percepção e compreensão são bastante variáveis consoante o 
método utilizado. Neste sentido, optou-se pela sintetização do discurso, através de 
um sistema TTS, utilizando a tecnologia de síntese da Microsoft e a voz Hélia criada 
por esta empresa para o Português.  Foi criado um pequeno programa em C# (pelo 
orientador do trabalho e seus colaboradores), com recurso ao Speech Development 
Kit (SDK)1, que para uma lista de frases procede à sua síntese e gravação como 
ficheiro .wav. As  diferentes taxas de elocução foram obtidas atribuindo diferentes 
valores ao parâmetro Rate2 (entre -2  e 2 , sendo 0 a velocidade normal e os  valores 
positivos as taxas mais rápidas). 
Posteriormente, os estímulos foram inseridos numa aplicação anteriormente 
desenvolvida por Teixeira & Vaz (2000), que apresenta os estímulos aleatoriamente e 
permite a transcrição imediata da resposta do participante. Depois da recolha das  
respostas foi possível comparar a resposta alvo e a resposta obtida, tendo sido 
facilitada a passagem dos dados para um ficheiro de análise estatística. 
 
 
 
                                              
1 Ver http://msdn.microsoft.com/en-us/library/hh361572.aspx 
2Mais informação em http://msdn.microsoft.com/en-
us/library/system.speech.synthesis.speechsynthesizer.rate.aspx). 
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3. Participantes 
  
Os critérios de inclusão da amostra definidos nesta investigação são:  
 
- Os participantes serem falantes nativos do Português Europeu; 
- Possuírem limiares auditivos considerados normais para a idade; 
- Apresentarem desempenho cognitivo considerado normal; 
 
 Por sua vez, os critérios de exclusão estabelecidos consistem em:  
 
- Os participantes serem utilizadores de aparelhos auditivos; 
- Possuírem problemas de saúde major (essencialmente alterações cognitivas); 
- Possuírem historial de exposição prolongada a altos níveis de ruído ambiental; 
 
A amostra desta investigação é então constituída por 12 participantes3, 
funcionários da Fundação para a Assistência, Desenvolvimento e Formação 
Profissional (FADFP) ou frequentadores da Universidade Sénior da mesma 
instituição. Uma vez que um dos objectivos é analisar o efeito da idade, a amostra foi 
dividida em dois grupos: adultos (43-62 anos) e idosos, (65-77 anos) consoante a 
idade.  
Para garantir o cumprimento dos critérios supracitados foi aplicado um pequeno 
questionário relativo a dados pessoais, hábitos de vida e problemas de saúde (anexo 
III). Todos os participantes são falantes nativos de Português, escolarizados e  
mentalmente activos. Nenhum utiliza prótese auditiva nem esteve exposto 
prolongadamente a ruído ambiental. À excepção de um participante, nenhum possui 
uma lesão cerebral. O participante O7 sofreu um Acidente Vascular Cerebral em 
2005, não apresentando, contudo, qualquer sequela a nível motor ou cognitivo (como 
confirmado pelo seu score de 27 pontos no MMSE) que tenha impossibilitado a sua 
participação no estudo. 
O screening cognitivo foi então efectuado com recurso ao Mini Mental State 
Examination (MMSE), adaptado para o Português (Guerreiro, Silva, & Botelho, 1994) 
e aplicado pela investigadora. Foi possível contar com a supervisão de uma 
Psicóloga na atribuição dos scores finais, que devem ser superiores a 25 para serem 
considerados normais. Esta condição foi verificada em todos os participantes. Abaixo 
apresenta-se uma breve caracterização dos participantes, ao nível da idade, género e 
score do MMSE.    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                              
3 Ainda que a amostra seja de pequena dimensão, este foi o número máximo de 
participantes que logisticamente foi possível obter, tendo em conta o tempo disponível para a 
conclusão da dissertação. 
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a)                                                   b)       
     
Tabela 3 – Descrição dos participantes,agrupados em a) Idosos e b) Adultos 
 
De seguida, foi realizada, por uma Audiologista, uma otoscopia para analisar o 
canal auditivo externo e um audiograma tonal simples em ambos os ouvidos, a fim de 
averiguar o nível de audição dos participantes. Foi utilizado um otoscópio marca 
Heine, modelo mini 2000 e um audiómetro da marca Audio Test, modelo 230, para a 
gama de frequências 500-4000 Hz nas intensidades de 20, 30, 40 e 50dB.  Apesar 
não ter sido possível utilizar uma cabine insonorizada, utilizou-se uma sala com o 
menor nível possível de ruído ambiente. 
Todos os participantes apresentaram otoscopias normais, à excepção do 
Ouvinte 1, que apresentou cerúmen não obliterante no ouvido direito e do Ouvinte 2 
que apresentou cerúmen obliterante no ouvido esquerdo, embora sem impacto nos 
resultados do audiograma. 
Segundo o BIAP (BIAP, 2005), o audiograma é considerado normal quando não 
ultrapassa os 20 dB. A partir daí é assumida a existência de perda auditiva, que pode 
ser ligeira (20-39 dB), moderada (40-69 dB) ou severa (70-90 dB). Contudo, e como 
já explorado na revisão bibliográfica, a partir dos 50 anos é considerado normal para 
a faixa etária, a existência de perda auditiva, essencialmente nas frequências mais 
altas. Analisando  os audiogramas dos participantes (Tabela 4) verifica-se que, para o 
ouvido direito, os limiares não ultrapassam os 30 dB. Assim, este foi um valor 
considerado normal para as idades aqui consideradas. Para o ouvido esquerdo 
verifica-se um aumento do limiar nas frequências mais altas, que nalgumas situações 
ultrapassa os 30 dB. Contudo, e mais uma vez, as perdas de 10-20 dB em relação ao 
limiar normal podem ser consideradas normais para as faixas etárias abrangidas. 
É contudo importante referir que um dos participantes (O9) possui um padrão 
auditivo desviantes dos restantes, com limiares aumentados para os dois ouvidos. 
Considera-se assim que este participante apresenta uma perda auditiva moderada, 
com valores não considerados normais. Contudo, este participante não foi excluído 
do estudo, uma vez que a amostra é bastante reduzida e como veremos adiante, o 
seu desempenho na tarefa de percepção não foi negativamente afectado por este 
padrão auditivo. 
 
 
 
 
 
 
 
Ouvinte Género Idade Score MMSE 
O4 M 70 30 
O5          F 66 29 
O6 F 77 29 
O7 F 65 27 
O10 F 74 26 
O11 F 66 30 
Ouvinte Género Idade Score MMSE 
O1 M 54 30 
O2 F 50 30 
O3 F 47 25 
O8 F 54 26 
O9 F 62 30 
O12 M 43 27 
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a)      b) 
  
 
 
Tabela 4 - Resultados do audiograma tonal dos participantes (em dB) – a) ouvido esquerdo 
e b) ouvido direito. A negrito destaca-se o participante com pior desempenho auditivo. 
4. Procedimentos de recolha 
 
A recolha foi efectuada nos dias 16 e 23 de Maio de 2012, nas instalações da 
Fundação para a Assistência, Desenvolvimento e Formação Profissional (FADFP), 
em Miranda do Corvo, Coimbra. Foi previamente obtida a autorização do Presidente 
do Conselho de Administração da Fundação para a recolha (anexo I). 
Depois da obtenção dos consentimentos informados de cada participante 
(anexo II) e realização dos testes para assegurar os requisitos, seguiu-se a 
realização do teste de percepção. Durante a aplicação tentou-se controlar o ruído 
ambiente da sala, embora nem sempre tenha sido possível. Os participantes 
encontravam-se a uma distância curta do computador e repetiram a frase  
imediatamente após a escuta. Com recurso ao programa de recolha, a resposta foi 
transcrita de imediato, passando-se ao próximo estímulo. Quando a frase não era 
percepcionada, foi assinalado como (-) e apenas em casos de ruído ambiente 
inesperado foi permitida a repetição do estímulo. 
 
5. Análise dos dados 
 
Para a análise estatística dos dados utilizou-se o programa SPPS- Statistical 
Package for the Social Sciences 20.0 (SPSS). Depois da análise descritiva, 
procedeu-se à análise inferencial, que pretende averiguar a existência de diferenças 
entre os vários factores estudados – idade, taxa de elocução e subcorpus. Foram 
então realizadas várias análises de variância paramétricas dos 3 factores, de 
medidas repetidas. Consideraram-se como factores de amostras repetidas (Within-
Subjects) a taxa de elocução (com os níveis: rápida, normal e lenta) e o subcorpus 
(com os níveis: modo de articulação, ponto de articulação e vozeamento). Como 
amostras independentes (Between Subjects) considera-se o factor idade (níveis: 
Ouvinte 500 Hz 
1000 
Hz 
2000 
Hz 
4000 
Hz 
O1 30 20 30 30 
O2 30 20 20 20 
O3 20 20 30 30 
O4 30 20 30 40 
O5 30 30 30 20 
O6 30 20 20 30 
O7 30 30 30 40 
O8 20 30 30 30 
O9 50 40 40 30 
O10 30 20 30 30 
O11 30 20 30 30 
012 30 20 20 30 
Ouvinte 500 Hz 
1000 
Hz 
2000 
Hz 
4000 
Hz 
O1 20 30 30 30 
O2 30 20 20 20 
O3 30 20 20 20 
O4 30 20 20 20 
O5 30 20 20 20 
O6 30 20 30 20 
O7 20 30 20 30 
O8 30 20 20 20 
O9 50 50 50 50 
O10 20 30 30 30 
O11 30 20 20 20 
012 30 20 20 30 
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grupo<65 anos e grupo >=65 anos). É importante referir que em todos os testes 
estatísticos se considerou α=0,05. 
Os pressupostos para a realização da ANOVA consistem na normalidade dos 
resíduos, homogeneidade das variâncias e esfericidade dos factores. A normalidade 
foi verificada na maioria das condições, pelo que se assumiu a sua robustez para 
todos os factores, à excepção das vogais. A homogeneidade foi assegurada, assim 
como a esfericidade, que nalguns casos pontuais exigiu correcção pelo Epsilon de 
Huynh-Feldt.  
Em relação às vogais, uma vez que não foi verificado o pressuposto da 
normalidade, este factor não poderia ser abrangido na ANOVA paramétrica de 
medidas repetidas. Assim, realizou-se uma análise de variância não paramétrica de 
um factor, de medidas repetidas. 
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Capítulo IV -  Resultados  
 
Para que a análise dos resultados seja facilitada, esta foi organizada por temas, 
que irão ser apresentados e justificados com análises descritivas e inferenciais dos 
dados. Inicialmente irá ser descrito o desempenho global dos participantes nos testes 
de percepção. Depois irá será analisado o efeito dos diferentes factores na 
percepção, nomeadamente da idade, da taxa de elocução e, por fim, dos diferentes 
subcorpus estudados – modo de articulação, ponto de articulação, vozeamento e 
vogais. 
1. Desempenho dos participantes nos testes de percepção 
 
A primeira análise diz respeito ao desempenho global dos participantes na 
tarefa de percepção de pseudo-palavras. A percentagem de acerto ronda os 44% (a 
tracejado no Gráfico 1), enquanto que a percentagem de erro se situa nos 56,1%. 
Assim, a percentagem de acerto é inferior à de erro, com uma diferença de 
aproximadamente 12%.  
Contudo, como foram estudados vários factores relativos ao corpus, importa 
saber se a anterior discrepância se verifica quando o subcorpus enfoca vogais, o 
modo de articulação, ponto de articulação ou vozeamento. Verifica-se que a 
percentagem de acerto para a percepção do ponto é a mais elevada (cerca de 60%). 
Segue-se a percepção do traço vocálico (com 43,5%), de modo (41,4%) e por fim do 
traço de vozeamento, que conjugou a menor percentagem de acerto (38,7%).  
As percentagens de acertos gerais individuais, apresentadas no Gráfico 1, 
demonstram ser relativamente homogéneas para todos os participantes, sem 
grandes discrepâncias. Como já foi referido, o participante 9 possui perda auditiva 
moderada. Contudo, apresenta um uma percentagem de acertos acima da média, 
pelo que se considerou injustificada a sua exclusão do estudo. Por outro lado, o 
participante 10 é o que tem menor número de acertos. 
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Gráfico 1 – Percentagem de acerto individual dos 12 participantes 
2. Efeito da idade na percepção 
 
Atentando ao efeito da idade na tarefa de percepção, podemos facilmente 
comprovar no Gráfico 2, que o grupo dos adultos (idade inferior a 65 anos) apresenta 
uma percentagem de acerto ligeiramente superior à percentagem do grupo de idosos 
(idade igual ou superior a 65), embora com apenas uma diferença de apenas 7% 
entre os grupos. 
 
 
Gráfico 2 – Percentagem de acerto de pseudo-palavras em função da idade 
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Interessa também atentar  no desempenho dos grupos, tendo em conta o 
subcorpus estudado. Como verificável no Gráfico 3, a relação geral anteriormente 
descrita mantém-se, ou seja, o grupo de idosos teve desempenho ligeiramente 
inferior, para todos os factores de corpus estudados. Para as vogais e  traço de 
vozeamento as diferenças entre os grupos são bastante pequenas, entre 2 e 6%. A 
maior diferença verifica-se para a percepção de modo, onde o grupo dos adultos 
conseguiu cerca de 12% mais acertos. 
 
Gráfico 3 – Percentagem de acerto dos dois grupos em função subcorpus e da idade4 
 
Através da realização de uma ANOVA de três factores mistos, de medidas 
repetidas (Tabela 5), e assumindo, para todos os testes um α=0,05, conclui-se que 
apenas se verificam efeitos significativos da idade na percepção do modo de 
articulação, não se conseguindo rejeitar a hipótese nula para os efeitos da idade na 
percepção do ponto de articulação e vozeamento. 
 
Subcorpus Resultados 
Modo de articulação F(1, 10)=7,137; p= 0,023 
Ponto de articulação F(1, 10)= 0,553; p= 0,474 
Vozeamento F(1, 10)=1,714; p=0,220 
Tabela 5 - Resultados inferenciais relativos ao efeito da idade no subcorpus 
3. Efeito da velocidade de elocução na percepção 
 
A terceira análise diz respeito ao efeito da velocidade de elocução na tarefa de 
percepção. Observa-se no Gráfico 4 que o desempenho dos participantes quando os 
estímulos são apresentados numa taxa de elocução rápida baixa cerca de 6%, em 
                                              
4 Devido a uma configuração do SPSS que não foi possível apurar, existe ao longo dos 
gráficos de barras, uma discrepância entre os valores numéricos indicados nas barras e os valores 
do eixo yy. Consideraram-se para a análise os valores das barras. 
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relação à taxa normal. Contudo, não são verificadas diferenças consideráveis entre a 
taxa lenta e a taxa normal. 
 
 
Gráfico 4 –Percentagem de acerto de pseudo-palavras em função da taxa de elocução 
 
 
Mais uma vez, importa atentar no efeito da taxa de elocução, tendo em conta o 
subcorpus e o factor idade, descrito nos Gráficos 5 e 6. A percepção do subcorpus 
não obteve resultados muito discrepantes entre o grupo de adultos e idosos -  para 
todos os subcorpus, os resultados foram ligeiramente inferiores para a taxa de 
elocução rápida. Em relação às vogais, no grupo dos idosos o desempenho com as 
três taxas é praticamente semelhante. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gráfico 5 – Percentagem de acerto dos adultos em função do subcorpus e da taxa de elocução 
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Gráfico 6 - Percentagem de acerto dos idosos em função do subcorpus e da taxa de 
elocução 
 
Na Tabela 6, podem consultar-se os resultados da estatística inferencial -  
ANOVA de três factores mistos, de medidas repetidas. Daí concluímos que existe um 
efeito estatisticamente significativo da taxa de elocução na percepção de todos os 
factores do subcorpus analisados. Contudo, a realização dos testes post-hoc (que 
pretendem determinar qual das taxas se distingue) foi inconclusiva – possivelmente 
justificado pelo número reduzido da amostra. Conjugando os dados da estatística 
descritiva, pode considerar-se a existência de efeito da taxa rápida, embora sem 
confirmação por parte da estatística inferencial. 
 
  
 
 
 
 
Tabela 6 - Resultados inferenciais relativos ao efeito da taxa de elocução em função do 
subcorpus 
4. Efeito dos diferentes subcorpus 
Após a análise do efeito da idade e taxa de elocução, considerados os factores 
essenciais para o cumprimento dos objectivos do estudo, é também possível analisar 
outros efeitos, relativos a diferentes características articulatórias. Uma vez que o 
subcorpus foi criado de forma a contrastar modo de articulação, ponto de articulação, 
vozeamento e vogais, cada um destes parâmetros será analisado com base no 
subcorpus criado. 
Subcorpus Resultados 
Modo de articulação F(2,20)= 3,628; p= 0,045 
Ponto de articulação F(2,20)= 5,326; p= 0,014 
Vozeamento F(2, 20)=4,424; p=0,026 
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4.1.Modo de articulação 
 
Focando a análise na percepção geral do modo de articulação, começa por 
observar-se uma ligeira discrepância entre a percepção de consoantes fricativas 
(47,1% de acertos) e oclusivas (52,9%), com vantagem de apenas 6% para as 
oclusivas.  
Contudo, as conclusões da ANOVA de três factores mistos (idade, taxa de 
elocução e subcorpus), de medidas repetidas não confirmam que esta diferença seja 
significativa, com F(1, 10)= 0,874 e p=0,372. Ou seja, não parece haver vantagem de 
nenhum dos modos de articulação na tarefa de percepção. 
Cruzando esta informação com o efeito da idade e da taxa de elocução (Gráfico 
7), mais uma vez verifica-se, para ambos os grupos, uma diminuição ligeira do 
desempenho em taxa rápida.  
 
 
Gráfico 7 – Percentagem de acerto dos adultos (à esquerda) e dos idosos (à direita) na 
percepção do modo em função da idade e taxa de elocução 
 
4.2. Ponto de articulação 
  
Atentando no efeito geral do ponto de articulação, verifica-se que a diferença 
entre os pontos de articulação anteriores e posteriores é bastante significativa, com 
clara vantagem dos pontos posteriores (72,05%), em relação aos pontos anteriores 
(27,95%). A análise inferencial comprova esta diferença como estatisticamente 
significativa. Segundo a ANOVA de 3 factores mistos, de medidas repetidas, obteve-
se F(1,10)=120,598 e p<0,001. Conclui-se, portanto, que a diferença observada entre 
consoantes anteriores e posteriores é estatisticamente significativa. 
Adicionando os factores idade e taxa de elocução à análise – Gráfico 8, 
observa-se que quando as pseudo-palavras são apresentadas numa taxa lenta ou 
rápida, o desempenho entre os dois grupos é semelhante. Para a taxa normal, os 
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pontos anteriores foram cerca de 9% mais fáceis de percepcionar para o grupo dos 
adultos, enquanto que os pontos posteriores foram aproximadamente 9% mais fáceis 
para o grupo dos idosos. Apesar destas ligeiras diferenças, os resultados da ANOVA 
(F(1, 10)= 0,553; p= 0,474), indicam não existir um efeito significativo da idade na 
percepção do ponto. 
Uma vez que as diferenças entre os grupos na percepção do ponto com as 
diferentes taxas são pequenas, é difícil estabelecer um padrão de influência das 
taxas. Ainda assim, a análise inferencial admite a existência de uma taxa de elocução 
estatisticamente diferente das restantes, embora não seja possível definir qual das 
taxas tem mais influência na percepção do ponto.  
 
 
Gráfico 8 – Percentagem de acerto dos adultos (à esquerda) e dos idosos (à direita) na 
percepção do ponto de articulação em função da idade e taxa de articulação 
4.3. Vozeamento 
 
Na análise do efeito do vozeamento na percepção de pseudo-palavras, 
podemos claramente observar que a percentagem de acerto mais elevada 
corresponde às consoantes não vozeadas (64,7%), em relação às consoantes 
vozeadas (35,3%). Segundo os resultados da ANOVA (de 3 factores mistos, de 
medidas repetidas, obteve-se F(1,10)=26,737 e p<0,001, comprovando-se assim que 
a diferença na percepção do vozeamento é estatisticamente significativa. 
Além desta discrepância é possível observar no Gráfico 9, que quando as 
pseudo-palvras são apresentadas numa taxa lenta, os idosos parecem ter mais 
dificuldades na percepção do vozeamento. O mesmo não se passa nas taxas normal 
e rápida, visto que o desempenho dos grupos se assimila, à excepção da taxa normal 
onde os idosos parecem ter tido  cerca de 8%  mais de dificuldades. Os resultados da 
estatística inferencial (F(1, 10)=1,714; p=0,220), demonstram que a idade não 
influencia a percepção do traço de vozeamento na tarefa aplicada.  
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Gráfico 9 - Percentagem de acerto dos adultos (à esquerda) e dos idosos (à direita) na 
percepção do vozeamento em função da idade e taxa de elocução 
 
Por fim, em relação às taxas, não se verificam diferenças muito significativas. 
Para as consoantes vozeadas, o desempenho apresentou vantagem nas taxas lenta 
e normal, tendo decrescido na taxa rápida, embora com ligeiras diferenças. Para as 
consoantes não vozeadas, a taxa normal foi mais benéfica que a taxa lenta. A taxa 
rápida não se traduziu em diminuição do desempenho, em relação à taxa normal, 
tendo até sido benéfica para ambos os grupos. Apesar de não parecer existir um 
padrão de resposta em relação à velocidade utilizada, a análise inferencial admite a 
existência de uma taxa de elocução estatisticamente diferente das restantes, embora 
não seja possível definir qual das taxas tem mais influência na percepção do 
vozeamento.  
4.4. Vogais 
 
Tendo em conta a riqueza vocálica existente no Português Europeu é relevante 
analisar detalhadamente a percepção destes fonemas quando sujeitos a várias taxas 
de elocução. Assim, verifica-se no Gráfico 10, que a vogal /a/ é a que reúne maior 
percentagem de acertos, seguida pela vogal /i/ e /u/. As restantes vogais apresentam 
percentagens de acerto abaixo dos 12%, sendo que a vogal /@/ praticamente não foi 
percepcionada durante todo o teste. 
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Gráfico 10 – Percentagem de acerto da percepção global das vogais 
 
Como já referido, foi realizada uma ANOVA não paramétrica, de um factor, de 
medidas repetidas, utilizando o teste de Friedman. Obteve-se um p<0,001, 
concluindo-se assim que as diferenças verificadas entre as médias das vogais são 
estatisticamente significativas. 
Uma vez que as percentagens de acerto da maioria das vogais são baixas, 
revela-se interessante analisar o tipo de erros que foi cometido durante a percepção 
das vogais. Foi então realizada uma matriz de erros (Tabela 7), de onde se 
apresentam as principais conclusões. 
 
Respostas 
- 6 a e E i @ o O S u  
Count 
6 4 17 2 3 3 1 2 0 0 0 4 
a 1 2 33 0 0 0 0 0 0 0 0 
e 1 2 0 12 3 15 0 0 0 0 3 
E 5 2 1 3 10 7 1 0 0 0 7 
i 4 2 0 1 0 27 0 0 0 0 2 
@ 8 0 1 0 0 3 1 1 0 0 22 
o 3 3 0 0 0 1 1 14 0 0 14 
O 9 1 11 0 2 0 0 3 4 2 4 
Certo 
u 4 1 3 0 0 2 1 0 0 2 23 
Tabela 7 - Matriz de erros na percepção das vogais 
 (a sublinhado acertos, a negrito principais erros) 
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Verifica-se então que a vogal /@/ foi percepcionada na maioria das vezes como 
/u/ (22 em 36 casos possíveis). As vogais /E/ e /e/ também  obtiveram maior 
percentagem de erros do que acertos. A vogal /E/ foi percepcionada, na mesma 
proporção, como /i/ ou /u/ (7 erros para cada) e a vogal /e/, por sua vez, foi 
claramente confundida com a vogal /i/ (15 trocas por /i/ contra 12 acertos). 
A vogal /o/ foi tantas vezes percepcionada correctamente como confundida pela 
vogal /u/ (14 acertos e 14 trocas). A percepção da vogal /O/ revelou ser difícil, visto 
que foram conseguidos apenas 4 acertos (de 36 hipóteses). Foram vários os erros de 
percepção para esta vogal, sendo o mais consistente a troca pela vogal /a/ (11 erros). 
A próxima análise a ser feita diz respeito ao efeito da idade na percepção das 
vogais (Gráfico 11). À excepção das vogais /@/, /O/, /6/ e /i/, o desempenho do grupo 
dos idosos na percepção das vogais foi ligeiramente superior ao desempenho do 
grupo dos adultos.  
 
Gráfico 11 – Percentagem de acerto das vogais em função da idade, para o grupo de 
adultos (à esquerda) e de idosos (à direita) 
 
Por fim, importa adicionar à idade o efeito da taxa de elocução nas vogais 
(Gráfico 12). A primeira observação possível é concordante com o já anteriormente 
verificado – a apresentação dos estímulos em taxa rápida parece levar a uma 
diminuição ligeira do desempenho na percepção das vogais, mais notória no grupo 
dos adultos. Assim, em ambos os grupos, a utilização da taxa lenta ou normal (ligeira 
vantagem desta última) foi benéfica para a percepção de todas as vogais, excepto da 
vogal /E/ no grupo dos idosos e da vogal /6/ no grupo dos adultos. 
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Gráfico 12 – Percentagem de acerto das vogais em função da idade e da taxa de elocução 
@ 
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Capítulo V - Discussão dos Resultados 
 
Como anteriormente referido, o objectivo principal deste trabalho assenta na 
determinação do efeito da idade e taxa de elocução na percepção de voz sintetizada. 
Considera-se que o objectivo foi atingido, uma vez que foram encontradas diferenças 
estatiscamente significativas na percepção, relacionadas com a idade, a taxa de 
elocução e o subcorpus analisado. Ainda assim, a metodologia aqui utilizada apenas 
permite que as conclusões apresentadas constituam um pequeno contributo para a 
construção de software adaptado a idosos, visto que apenas foi estudada a 
capacidade de percepção (não se alcançando a compreensão) e foram utilizadas 
pseudo-palavras em vez de discurso. Adicionalmente, todos os resultados devem ser 
analisados prudentemente, uma vez que a amostra utilizada é reduzida, o que 
naturalmente não permite excluir o impacto das diferenças interpessoais e influencia 
a capacidade de generalização dos resultados obtidos.  
 
De seguida serão analisados os resultados apresentados, tentando relacioná-
los e compará-los com os estudos anteriormente explorados, quando possível. Será 
organizado por 3 secções: efeito da idade, da taxa de elocução e do subcorpus. 
O primeiro resultado observado diz respeito à percentagem de erros e acertos 
gerais. Verifica-se que ocorreram 12% mais de erros do que acertos, pelo que se 
pode concluir que percepcionar correctamente pseudo-palavras nas condições 
estudadas se afigura uma tarefa difícil.  Tal poderá estar, em parte, relacionado com 
a utilização de discurso sintetizado. Este é menos inteligível do que o discurso 
natural, uma vez que as pistas para a percepção dos segmentos não são tão distintas 
como no discurso natural (Clark, 1983) e é mais exigente a nível cognitivo, 
requerendo maiores capacidades de atenção e memorização (Delogu, et al., 1998; 
Francis & Nusbaum, 2009). 
1. Efeito da idade 
 
Segundo os resultados da investigação, o grupo de idosos conseguiu um 
desempenho geral na tarefa de percepção ligeiramente inferior ao dos adultos, com 
diferenças de apenas 7%. Na verdade, este efeito não se verifica para todos os 
subcorpus, sendo que apenas há diferenças estatisticamente significativas na 
percepção do modo de articulação.  
Ou seja, de forma geral, a idade não parece ter um efeito preponderante na 
percepção de pseudo-palavras.  Vários estudos, como os de Schneider (2005) 
Schneider (2002)  ou Murphy, Daneman e Schneider (2006),  assumem que o efeito 
da idade na percepção de discurso se deve essencialmente a défices perceptuais e 
não tanto a um abrandamento dos mecanismos cognitivos envolvidos no 
processamento de discurso. Uma vez que os participantes do grupo dos idosos 
(idade igual ou superior a 65 anos) do estudo possuíam limiares auditivos e 
desempenho cognitivo considerados normais, neste estudo a idade não parece ter 
um impacto prejudicial na percepção de pseudo-palavras, confirmando-se as 
conclusões dos referidos autores. Convém, contudo, referir que estes estudos 
utilizaram estímulos auditivos mais complexos, como frases ou discurso. 
Adicionalmente, as evidências demonstram que o processamento da linguagem 
parece intacto nos idosos (Glisky, 2007; Wingfield, et al., 2005).  Apesar da utilização 
do contexto linguístico não ser requerida na tarefa de percepção de pseudo-palavras, 
a capacidade de reconstrução de pistas ambíguas, aprimorada com o 
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envelhecimento, tem um papel determinante. Assim, é possível que a capacidade de 
reconstruir as ambiguidades implícitas na tarefa apresentada tenha compensado 
eventuais dificuldades sentidas pelos idosos. 
 
2. Efeito da taxa de elocução 
 
Atentando no efeito da taxa sobre a percepção de pseudo-palavras, verifica-se 
que o desempenho dos participantes quando os estímulos são apresentados numa 
taxa de elocução rápida decresce significativamente, independentemente do 
subcorpus analisado (à excepção das vogais, onde o desempenho parece mais 
estável independentemente da taxa). Estes resultados concordam com estudos que 
recorreram à compressão do discurso, como os de Tremblay et al (2004), que 
concluiram que os idosos têm mais dificuldade em discriminar um estímulo auditivo 
rápido. Também Cervera (2009) aponta maiores dificuldades  no processamento de 
pistas acústicas curtas, inerentes ao discurso rápido. Assim, a utilização de discurso 
sintetizado acelerado não parece ter um impacto diferente da utilização de discurso 
natural comprimido. 
Não se verificam diferenças significativas entre a taxa normal e lenta, sugerindo 
que a utilização de discurso expandido temporalmente não se traduz em melhor 
desempenho na percepção. Estas conclusões parecem também ser independentes 
da idade, sendo que ambos os grupos são mais afectados pela taxa rápida. Assim, 
conclui-se que as dificuldades na percepção de pseudo-palavras aceleradas 
temporalmente surgem pelo menos a partir dos 50 anos.  
Da mesma forma, os resultados relativos à utilização de discurso expandido 
parecem corroborar investigações anteriores. Apesar de Gordon-Salant et al (2007) 
terem observado benefícios na percepção com a utilização de discurso expandido 
selectivamente, os resultados que utilizam expansão temporal uniforme, mais 
semelhante ao método aqui utilizado, indicam não haver impacto desta na 
inteligibilidade do discurso, sem melhoria nem degradação da percepção (Liu e Zeng, 
2006; (Uchanski, et al., 2002).  
 
3. Efeito do subcorpus 
 
A análise da influência do subcorpus revela resultados pertinentes.  
Inicialmente verifica-se que a percentagem de acerto é mais elevada na percepção 
do ponto, seguida pelas vogais, modo e traço de vozeamento. Sendo as pistas de 
percepção do ponto de articulação baseadas em alterações na frequência, este 
resultado parece indicar que o método de aceleramento do discurso utilizado não 
induziu alterações significativas no conteúdo espectral do sinal. Por outro lado, as 
pistas de vozeamento assentam em modificações na duração do sinal. A duração do 
sinal é obviamente alterada com a utilização de várias taxas de elocução, pelo que as 
conclusões de Raphael et al (2007) talvez possam justificar os resultados mais baixos 
observados na percepção do vozeamento. 
Gordon-Salant e Fitzgibbons (2001) verificaram que, especialmente para 
idosos, a compressão de consoantes teve um efeito prejudicial mais significativo do 
que a compressão de vogais. De ressalvar que os autores utilizaram discurso 
comprimido, pelo que a comparação com o actual estudo deve ser prudente. Ainda 
assim, verificou-se que, da mesma forma, apenas a percepção do ponto de 
articulação se afigurou mais fácil do que as vogais, tendo estas recolhido cerca de 
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44% dos acertos. Observou-se também que a percepção da maioria das vogais nas 
diferentes taxas não parece sofrer o efeito da idade, sendo até, mais acurada no 
grupo de idosos. Assim, a apresentação de pistas consonânticas rápidas, bastante 
breves e instáveis, pode ter removido informação essencial à percepção, enquanto 
que a o aumento da velocidade nas vogais manteve mais estável a sua estrutura, não 
deteriorando tão significativamente a percepção das mesmas.  
Não parecem existir estudos que concluam especificamente sobre a influência 
da idade e taxa de elocução na percepção de diferenças internas a cada subcorpus. 
As diferenças entre consoantes fricativas e oclusivas não se revelaram 
estatisticamente significativas, embora as diferenças entre consoantes 
anteriores/posteriores e vozeadas/não vozeadas tenham sido consideradas 
significativas. 
Os resultados respeitantes à percepção do ponto de articulação em diferentes 
taxas assumem-se como inovadores. Verifica-se uma vantagem substancialmente 
superior da percepção de consoantes posteriores em relação às anteriores. Segundo 
Raphael et al (2007), os pontos de articulação mais anteriores parecem ter uma 
frequência de F2 superior (nas oclusivas) e maiores picos espectrais (fricativas), 
enquanto que para os pontos mais posteriores F2 é mais variável (oclusivas)  e os 
picos espectrais (fricativas) são inferiores em relação às consoantes mais anteriores. 
Deste modo, apesar das pistas relativas aos pontos anteriores parecerem mais 
estáveis, as alterações induzidas pela sintetização e aceleramento do discurso 
poderão ter alterado estas pistas e favorecido os pontos posteriores. Convém ainda 
referir que o estudo dos autores incide sobre o Inglês e discurso natural, pelo que 
deve ser utilizado com precaução na comparação de resultados. 
 
Por sua vez, os resultados da percepção das diferentes vogais, apenas 
permitem apresentar algumas tendências e sugestões de investigação futuras. As 
vogais menos afectadas pelas alterações temporais das diferentes taxas de elocução 
parecem ser as vogais mais extremas do triângulo das vogais (/a/, /i/, /u/). Da mesma 
forma, as trocas de percepção relativas às restantes vogais parecem também recair 
frequentemente nas vogais extremas mais semelhantes à própria vogal (ex: /e/ é 
trocada por /i/). Assim, estes resultados corroboram as noções de Raphael et al 
(2007), que afirmam que com aumento da taxa de elocução as vogais não extremas 
são frequentemente neutralizadas, e portanto mais semelhantes entre si. De forma 
complementar, os erros de percepção diminuíram com uma taxa lenta. Os autores 
assumem assim que as vogais mais extremas são consideradas pontos de referência 
para o processo de identificação das restantes vogais, como verificado no presente 
estudo. 
Por fim, sendo as vogais bastante susceptíveis a efeitos de co-articulação, este 
efeito poderá ser exponenciado na taxa de elocução rápida, podendo ser possível 
haver influência da posição na palavra que foi utilizada (final). Será assim benéfico 
analisar o efeito da posição da palavra na percepção das vogais alteradas 
temporalmente.  
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Capítulo VI – Conclusões 
1. Resumo do trabalho  
A investigação aqui descrita resulta do cumprimento de várias fases de 
trabalho. A primeira fase, e mais longa, consistiu na revisão bibliográfica e 
consequente definição de objectivos de estudo. Como é observável, a bibliografia 
utilizada é essencialmente de língua inglesa, o que aumenta a pertinência deste 
estudo. Seguidamente, procedeu-se à criação do teste de percepção, com definição 
do corpus utilizado (tarefa cumprida em cerca de 3 semanas) e síntese e 
automatização dos estímulos criados (tarefa levada a cabo pelo orientador do 
estudo). A fase de aplicação do teste iniciou-se com a obtenção de várias 
autorizações, nomeadamente do director da Fundação onde a investigação decorreu 
e dos próprios colaboradores. Foram definidos os pré-requisitos para o estudo e 
criados ou adoptados métodos de avaliação dos mesmos (ex: criação de questionário 
individual ou aplicação do MMSE). A aplicação decorreu em duas datas ao longo de 
duas semanas, onde os pré-requisitos foram avaliados no inicio de cada sessão e 
posteriormente foi aplicado o teste, individualmente. Por fim, a última fase, de análise 
dos resultados e obtenção das principais conclusões decorreu, de forma intensa, ao 
longo dos meses de Maio e Junho. Após uma análise descritiva, definiu-se, com 
colaboração do orientador da investigação, quais os testes estatísticos mais 
adequados e procedeu-se à sua realização e interpretação. 
2. Principais resultados 
 
Assim, listam-se abaixo as principais conclusões do estudo: 
• A percepção de pseudo-palavras sintetizadas rápidas não piora 
significativamente a partir dos 50 anos, à excepção  da percepção do 
modo de articulação. Esperam-se maiores dificuldades quanto maiores 
as perdas auditivas apresentadas. 
• A percepção de pseudo-palavras sintetizadas piora em taxa rápida, 
independemente do subcorpus analisado e da idade, o que significa que 
as dificuldades com discurso sintetizado rápido surgem antes dos 50.  
• As vogais /a/, /i/ e /u/ são as mais robustas ao discurso sintetizado 
rápido, obtendo vantagem em relação às consoantes. 
• As consoantes posteriores e não vozeadas são as mais fáceis de 
percepcionar, quando inseridas em pseudo-palavras aceleradas. 
 
Estas conclusões são importantes na intervenção do Terapeuta da Fala com a 
população a partir dos 50 anos. Se não ocorrerem perdas auditivas significativas, 
provavelmente não será prejudicial a utilização de discurso sintetizado na 
intervenção, embora seja desaconselhada a sua apresentação a uma taxa rápida. Ou 
seja, deve ser dado tempo suficiente para o processamento da informação 
apresentada. Na eventual utilização de um sistema TTS como ferramenta de 
intervenção articulatória, convém ressalvar que os fonemas mais adequados à sua 
utlilização serão as vogais e seguidamente as consoantes posteriores não vozeadas. 
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3. Sugestões de continuidade 
 
Como principais sugestões para investigação futura, recomenda-se, em 
primeiro lugar, o cálculo e utilização da amostra necessária à generalização dos 
resultados. Seria também interessante alargar a faixa etária estudada. 
Adicionalmente, seria pertinente a adequação da metodologia à compreensão de 
outro tipo de estímulos como palavras, frases ou discurso. À semelhança de outros 
estudos poderá também ser testada a utilização de vários métodos de aceleração e 
expansão do discurso (ex: expansão selectiva vs expansão uniforme)  e mesmo de  
outros tipos de alterações no sinal, como a amplificação ou adição de ruído. 
É também importante aprofundar o impacto do efeito do subcorpus na 
percepção do discurso,  uma vez que não existem estudos para o Português e os 
resultados aqui obtidos são, como já referido, limitados. Interessa conhecer a fundo o 
impacto acústico da utilização do discurso sintetizado rápido nas pistas que 
normalmente são utilizadas para a percepção, ou na eventual existência de novas 
pistas decorrentes deste contexto. 
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Anexo I – Autorização para realização do estudo 
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 Anexo II – Consentimento Informado  
 
 
Termo de Consentimento Livre e Informado 
 
Este estudo é parte integrante de uma tese para a conclusão do Mestrado em 
Ciências da Fala e da Audição a decorrer na Universidade de Aveiro. 
Título da Pesquisa: “Efeito da idade e velocidade de elocução no 
reconhecimento de pseudopalavras por idosos” 
Pesquisadora: Marta Isabel dos Santos Oliveira, Terapeuta da Fala  
Orientador: Prof. Dr. António Teixeira 
 
Uma das queixas mais frequentes feitas pelos idosos assenta na dificuldade em 
compreender o discurso rápido. Esta pesquisa tem como objectivo verificar se 
existem diferenças significativas em adultos jovens e adultos idosos na percepção de 
discurso, produzido sinteticamente com várias taxas de elocução. Irão ser feitas 
conclusões sobre a evolução do reconhecimento de mensagens rápidas ao longo do 
envelhecimento e qual velocidade do discurso mais facilmente reconhecida por cada 
faixa etária. 
A motivação para esta investigação prende-se essencialmente com a escassez 
de estudos realizados para a população portuguesa e impacto prático das conclusões 
retiradas (ex: construção de software de avaliação e intervenção em várias áreas 
adaptado a idosos, etc.). 
 
Em primeiro lugar serão realizados pequenos testes para assegurar que os 
critérios de inclusão do estudo são cumpridos: audição normal (audiograma tonal, 
realizado por um técnico de audiologia) e ausência de comprometimento cognitivo 
(aplicação do Mini Mental State Examination).  
Caso todos os critérios sejam cumpridos, a tarefa de avaliação consistirá na 
audição de pares de palavras (previamente gravadas), a diferentes taxas de 
elocução. O participante deverá repetir o que ouviu. 
 
 
É de salientar que nenhum dos exames envolvidos no estudo em questão 
apresenta qualquer risco para os seus participantes, contudo estes têm o direito de 
colocar questões sobre todo o procedimento da pesquisa. 
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Esta autorização pressupõe que durante todo o processo de investigação será 
respeitada a confidencialidade dos dados eticamente imposta, resumindo-se o seu 
manuseamento apenas ao tratamento estatístico, interpretação e análise dos dados. 
 
Declaro que, após convenientemente esclarecido pelo pesquisador e ter 
entendido o que me foi explicado, aceito colaborar no estudo. 
 
_______________________________________________ 
 
Miranda do Corvo, ____ de_____________________ de 2012 
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Anexo III – Questionário Individual 
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